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Het onderwerp voor mijn scriptie is ontstaan onder de begeleiding van mijn docent Joris van Eijnatten. Mijn interesse ging uit naar de werking van grote systemen als democratie, kapitalisme en globalisme. Om een onderzoek te doen dat haalbaar was voor een scriptie was het van belang mijn onderwerp te verkleinen. Met hier en daar wat hulp en bijsturing is het onderwerp uiteindelijk de wisselwerking tussen de ontwikkeling van reclame en regelgeving geworden. Reclame vertegenwoordigt hierin het kapitalisme en de regelgeving de werking van de democratie. De wisselwerking tussen beide systemen heeft me altijd aangesproken en dit was een manier om een scriptie te schrijven over een groot onderwerp met een kleinschalig onderzoek.
Mijn onderzoek heeft zich grotendeels achter een computerscherm afgespeeld. Afgelopen januari is mijn leven verrijkt met een prachtige baby die langdurig onderzoek in de archieven onmogelijk maakte. Gelukkig leven we in het internettijdperk en zijn veel archieven gedigitaliseerd en raadpleegbaar vanuit de eigen woonkamer. Ik ben mijn onderzoek begonnen in de Leeuwarder Courant, de oudste nog bestaande krant van Nederland waarvan 275 jaar aan kranten is ingescand en waar via trefwoorden alle artikelen doorzoekbaar zijn. Het was mijn pech dat deze krant een groot project begon met als doel nog meer kranten digitaal beschikbaar te maken. De website ging offline, en bleef dat voor enkele maanden achter elkaar. De optie naar Leeuwarden te reizen met een kinderwagen was aanwezig, maar de mogelijkheid via trefwoorden te zoeken ging verloren. Mijn scriptieonderzoek strekt zich uit over een te lange periode waardoor onderzoek doen zonder een digitaal zoekprogramma zou betekenen dat ik enkele maanden in Leeuwarden had moeten verblijven, en dat werd dan toch wel een beetje moeilijk gezien de familieomstandigheden. 
Het archief van de Leeuwarder Courant is gelukkig niet het enige digitale krantenarchief van Nederland. Een soortgelijk project is ook door het Archief Eemland gerealiseerd. De Amersfoortsche Courant is een krant die onder dit archief valt. Het nadeel was dat deze krant niet de gehele onderzoeksperiode bestreek. Gelukkig waren er wel andere kranten binnen het archief die verschenen in de periode dat de Amersfoortsche Courant dat niet deed, en gelukkig verschenen die kranten in hetzelfde gebied. Hierdoor kon ik mijn hele onderzoek met dit archief voltooien.





In de inleiding wordt het onderwerp en de vraagstelling geïntroduceerd evenals de stand van het onderzoek naar reclame en regelgeving. Concepten waarmee dit onderzoek werkt zijn het kapitalistische systeem en de democratische rechtsstaat. Deze worden hier besproken en gedefinieerd. Omdat burgerinitiatieven een grote rol spelen in het onderzoek komt ook het fenomeen burgermaatschappij aan bod. De methode die voor het onderzoek is gehanteerd zal vervolgens worden uitgelegd en verantwoord. Het onderzoek heeft zich in verschillende kranten afgespeeld. Deze zullen eveneens worden geïntroduceerd, evenals de perioden waarin de kranten verschenen. Ten slotte wordt de opzet van het onderzoek besproken. 

1.1 Probleemstelling
In een kapitalistische democratie heeft de overheid te maken met het beschermen en stimuleren van verschillende groepen mensen. Er is een wisselwerking tussen de overheid en particuliere ondernemingen. Ze hebben elkaar nodig. De overheid heeft ondernemingen nodig om allerlei maatschappelijke problemen op te lossen, en ondernemingen hebben de overheid nodig voor het uitoefenen van hun ondernemersactiviteit.​[1]​ Ondernemingen zijn, net als de overheid, belangrijk voor onze welvaart. Een autoritaire overheid die geen rekening houdt met individuele voorkeuren is vanuit het oogpunt van welvaart even verwerpelijk als een autoritair optredende ondernemer die met niemand rekening houdt.​[2]​ Het is moeilijk, zo niet onmogelijk, te bepalen hoe groot het aandeel van de overheid in de economie zou moeten zijn.​[3]​ Dat is geheel afhankelijk van politieke normen en waarden die worden beïnvloed door maatschappelijke, ideologische en godsdienstige overwegingen.​[4]​ Dat wil zeggen, de politieke ‘ kleur’ die de boventoon voert. Het doel van de overheid is het in toom houden van de private sector, aangezien die hoofdzakelijk om winst draait. Het doel van de private sector is het (mede) in stand houden van de overheid, en daarmee het land als geheel. Er kan dus niet eenduidig geoordeeld worden over het functioneren van de overheid ten opzichte van de private sector. De belangen die moeten worden afgewogen zijn vaak ondubbelzinnig tegenstrijdig en hebben achteraf gevolgen waar niemand rekening mee had gehouden. 
De overheid moet soms afwegingen maken die in gaan tegen de belangen van een bepaalde groep in de samenleving.​[5]​ Van nature behartigt de overheid niet alleen de belangen van de consument, ook de belangen van de producent nemen een belangrijke plaats in.​[6]​ De vraag die in dit onderzoek centraal staat is in hoeverre de overheid haar burgers beschermt tegen de werking van de markt. Wanneer gaan de belangen van de consumenten vóór de belangen van de producenten, en andersom? 
Dit onderzoek richt zich op reclame. Voor de ontwikkeling van reclame is een vrije overkoepelende  marktstructuur nodig. Zonder een organisatie die boven de lokale structuur uitstijgt is reclame maken onmogelijk. Reclame heeft een aantal basisfactoren nodig om tot ontwikkeling te komen waaronder een middel tot communicatie met de massa. Marketing, waar reclame maken onder valt, heeft tot doel een bepaald product te verkopen. Het doel is niet de wereld te verbeteren of de maatschappij tot dienst te zijn. Omdat het uitgangspunt van een producent het verkopen van zijn artikel is en daarmee winst maken, kan dat ten koste gaan van de volksgezondheid en het milieu. Om de maatschappij te beschermen tegen onwenselijke gevolgen van productie heeft de overheid bepaalde wetten opgesteld. Maar omdat de overheid ook baat heeft bij een goed lopende economie is het de vraag of dezelfde instelling beide kan beschermen en bedienen. De vraag die ten grondslag ligt aan dit onderzoek is of deze taak naar behoren wordt uitgevoerd. Waar ligt de prioriteit? Bij de bescherming van de burger, bij een goed lopende economie, of bij beiden? Om dat te onderzoeken wordt gekeken naar de ontwikkeling van de reclame en al dan niet grondwettelijk vastgelegde regelgeving in Nederland. 
Vanaf de zeventiende eeuw veranderde Nederland langzaam in een kapitalistische samenleving waarin de markt een belangrijk onderdeel ging vormen van de maatschappij. De markt was nog niet aan regels onderhevig op het moment dat zij opkwam als overkoepelende structuur boven lokale economieën. 
De ontwikkeling van advertenties en reclame begint vanaf de negentiende eeuw. Vanaf de helft van de negentiende eeuw staan binnen enkele decennia de kranten vol met advertenties die de mooiste beloftes doen. De meest opvallende advertenties zijn die van geneesmiddelen. Voor de meest uiteenlopende kwalen en dodelijkste ziekten worden middelen ter verkoop aangeboden. Dit onderzoek richt zich op geneesmiddelenadvertenties. Geneesmiddelenadvertenties hebben, net als alle andere advertenties, tot doel hun eigen product bekend te maken onder het publiek waardoor er een zogenaamde monopolie op dat product ontstaat. Het gevolg is dat de macht van de tussenhandel afneemt. 
Er wordt vaak aangenomen dat adverteren noodzakelijk is in een kapitalistische samenleving. Advertenties zouden de fysieke afstand tussen de producent en consument overbruggen. Volgens Vincent P. Norris is dit een misvatting. Er zijn namelijk oneindig veel producten waar nooit voor is en waar nooit voor zal worden geadverteerd. Dat deze producten gewoon verkocht worden geeft aan dat adverteren geen onmisbare schakel is tussen de producent en consument. Voordat de mogelijkheid tot adverteren bestond werd de prijs voor een product bepaald door het mechanisme van vraag en aanbod. Op het moment dat er geadverteerd wordt voor producten en er merkartikelen ontstaan gaat dit mechanisme verloren. De voornaamste belanghebbende van de mogelijkheid tot adverteren is de fabrikant. Het is een misvatting dat de economie er in zijn geheel belang bij heeft.​[7]​ 
Adverteren is niet direct aan regels onderhevig. Tegenwoordig zijn er wettelijke regels, maar daarvoor al waren er burgerinitiatieven en initiatieven vanuit de reclame-industrie en het krantenwezen zelf om de valse beloften in de reclame aan banden te leggen. Dit onderzoek is erop gericht uit te vinden hoe regelgeving ontstaat en op welke manier dat tot uiting komt in de geneesmiddelenadvertenties in de Amersfoortse kranten van 1850 tot 1950. 
Vanaf de Industriële Revolutie ontwikkelt zich een markt waarin producenten van merkartikelen een steeds grotere rol gaan spelen. Nederland was, in vergelijking met Europa, vrij laat met deze ontwikkeling. De belangrijkste reden is dat Nederland niet rijk was aan grondstoffen die de ontwikkeling van de industrie nodig had, namelijk ijzererts en steenkool. In 1870 zet de Industriële Revolutie door in Nederland. Dit onderzoek vangt twee decennia eerder aan, met als doel onderscheid te kunnen maken tussen het tijdperk voor en na de Industriële Revolutie. In de honderd jaar van 1850 tot 1950 verandert Nederland in een kapitalistische massamaatschappij waar reclame zich als bedrijfstak van formaat ontwikkelt. Dit onderzoek is op zoek naar de houding van de staat (die eveneens vol op in ontwikkeling is) ten opzichte van de vrije marktwerking en ten opzichte van de bescherming van de consument. 
Dat dit onderzoek zich richt op geneesmiddelen heeft meerdere redenen. Één ervan is dat geneesmiddelenadvertenties in de tweede helft van de negentiende en de eerste helft van de twintigste eeuw een enorme ontwikkeling doormaken, meer nog als advertenties voor andere producten. Geneesmiddelenadvertenties zijn een levendige en interessante bron van onderzoek. Bij het aanprijzen van producten bestaat altijd het gevaar van overdrijving. Omdat geneesmiddelen serieuze producten zijn verdragen zij misleiding en bedrog minder goed als bijvoorbeeld schoonmaakmiddelen. Nog een reden is dat de medische wetenschap een enorme ontwikkeling heeft doorgemaakt in de onderzochte periode. De medische wetenschap professionaliseerde waardoor artsen steeds verder van het volk af kwamen te staan. Tegelijkertijd ontstond er onder invloed van de Industriële Revolutie een grote arbeidersklasse die steeds meer behoefte had aan behandeling van kwalen en ziekten. Doktersbezoek was duur en voor de veel arbeiders niet te betalen. Er ontstond een gat dat door fabrikanten van geneesmiddelen werd opgevuld.  Dat werd mogelijk door nog een ontwikkeling, namelijk die van de massacommunicatie. Fabrikanten maakten reclame door middel van advertenties in kranten en tijdschriften. In de periode 1850-1950 ontwikkelde ook de krant zich tot een dagelijks gebruiksproduct. In de honderdjarige onderzoeksperiode groeide adverteren uit tot een ware professie. Ook de regelgeving, al dan niet wettelijk vastgelegd, bleef niet achter. 





De belangrijkste vraag die aan het onderzoek ten grondslag ligt is hoe en vanaf wanneer het effect waarneembaar is van (wettelijke) regels in geneesmiddelenadvertenties in Amersfoortse kranten in de periode 1850-1950. De eerste vraag die dan opkomt is hoe advertenties zijn ontstaan? De ontwikkeling van reclame maken heeft te maken met andere maatschappelijke ontwikkelingen, ook de vraag welke ontwikkelingen dat zijn is belangrijk voor de beantwoording van de hoofdvraag. Omdat er in het onderzoek gezocht wordt naar regelgeving omtrent misleiding is het belangrijk de vraag te beantwoorden wat misleiding precies inhoudt, en op welke manier het betrekking heeft op reclame maken. De focus ligt op geneesmiddelenadvertenties waardoor ook de vraag welke ontwikkelingen zich in de medische wetenschap voordoen interessant is. 
Ten slotte kunnen uit de hoofdvraag twee belangrijke deelvragen worden geformuleerd. De eerste is welke geneesmiddelenadvertenties er voorkomen in de Amersfoortse kranten in de periode 1850 tot 1950 en de tweede is welke, al dan niet wettelijke, regelgeving zich ontwikkelt in dezelfde periode.

1.3 De stand van het onderzoek
Er is veel onderzoek gedaan naar reclame. Veel onderzoeken hebben tot doel promotie strategieën en reclametechnieken te verbeteren en horen thuis in de categorie marketing. Toch geven dit soort boeken interessante informatie over de vraag wat reclame maken inhoud. Een voorbeeld van een studie naar adverteren is The Fundamentals of Advertising van John Wilmhurst.​[9]​ Het boek gaat in op de vraag hoe de consument het best kan worden aangesproken en wat voor soort reclame het best werkt om bekendheid te creëren. The Language of Advertising van Angela Goddard is een zelfde soort onderzoek naar reclame en stamt uit 1998.​[10]​ Het werk van Goddard tracht reclameboodschappen uit te kleden om een beter inzicht te krijgen naar de werking ervan. 
Voorbeelden van Nederlands onderzoek naar reclame zijn van A. van der Meiden en K. van Toledo met het boek Reclame en Ethiek.​[11]​ Zoals de titel al aangeeft gaat men in het boek op zoek naar de ethiek in de reclame. De schrijvers geven een helder overzicht van de geschiedenis van reclame maken  en doen onderzoek naar de beroepsethiek die reclamemakers zichzelf door de jaren heen hebben opgelegd. Ook wordt er aandacht besteed aan de normen die de reclamewereld van buitenaf opgelegd heeft gekregen, tot aan het eind van de jaren tachtig. Nog een interessant boek over de werking van bepaalde reclamecodes in Nederland is Reclame mag maar er zijn grenzen.​[12]​ De vraag die wordt gesteld is welke grenzen de Reclame Code Commissie en de Reclameraad stellen. Het boek geeft een helder overzicht van de werking van de Nederlandse codes in de reclame. 
Er zijn ook onthullende onderzoeken te vinden over reclame maken. Een voorbeeld hiervan is The Permissable Lie, the inside truth about advertising van Samm Sinclair Baker wat gaat over de toegestane leugen in de reclamewereld. ​[13]​  Het werk stamt uit 1968 en de radicale toon van het boek is een weerspiegeling van het heersende sentiment in de jaren 1960. Toch geeft het boek een, soms schokkend, inzicht in de manier waarop de reclamewereld werkt.
In Media en Politiek van Els Witte wordt de wisselwerking tussen de massamedia en de politiek onderzocht.​[14]​ De klemtoon in dit onderzoek ligt op de naoorlogse periode. Het onderzoek strekt zich uit over België en zijn buurlanden en op de Verenigde Staten van Amerika. 
Het onderzoek naar de geschiedenis van reclame maken kenmerkt zich door reclame als onmisbare schakel tussen de consument en producent voor te stellen.​[15]​ Vincent P. Norris geeft een verslag van het onderzoek dat E. Brink en W. Kelley hebben verricht naar de kwaliteit van de geschiedschrijving over reclame. Er is ontzettend veel literatuur over de geschiedenis van reclame maken waar adverteren wordt neergezet als een belangrijk onderdeel van de vrije markt economie, Norris gaat hier met zijn artikel fel tegenin. 
Historisch onderzoek naar reclame heeft vaak tot doel een beeld te scheppen van de culturele en sociale ontwikkelingen. Het kan wel op al is het lekker. Het dagelijks leven van de kleine man tot Jan Modaal, zichtbaar gemaakt in 50 jaar reclame, is een onderzoek uit 1980 waarin maatschappelijke ontwikkelingen worden onderzocht met betrekking tot de manier waarop er reclame is gemaakt in de periode van 1925 tot 1975.​[16]​ Het analyseren van reclame kan tot doel hebben een beeld te krijgen van een bepaalde periode. De manier waarop er wordt geadverteerd zegt veel over een tijd. Door advertenties te onderzoeken ontstaat een beeld van de goedgelovigheid van mensen, welke beloften men gevoelig voor was, wat wel en wat niet kon in een bepaalde tijd, hoe er misleid kon worden en aan welke normen en waarden mensen zichzelf graag bonden. De reclamewereld onderscheidt zich wat dat betreft niet van andere ‘werelden’, waardoor maatschappelijke ontwikkelingen zichtbaar worden.​[17]​ 
Het boek Een eeuw adverteerdkunde, de sociaal-economische en psychologische ontwikkeling van het adverteren in Nederlandse kranten van G.H. van Heusden geeft een helder beeld van de ontwikkelingen van de advertentie en de kranten in Nederland.​[18]​ Het onderzoek van Van Heusden vangt aan op de helft van de negentiende eeuw en beschrijft de enorme ontwikkelingen die het adverteren in ons land heeft doorgemaakt. 
Een voorbeeld van een onderzoek naar geneesmiddelenreclames rond 1900 in Engeland is Medical Advertising in the Wrexham Press, 1855-1906 van Lisa Peters.​[19]​ Haar onderzoek schetst een beeld van geneesmiddelenadvertenties die er in deze periode in deze Engelse plaatselijke kranten voorkwamen. De bevindingen van dit Engelse onderzoek worden in een later hoofdstuk verbonden aan de bevindingen in de Amersfoortse kranten. 
Een voorbeeld van een Duits onderzoek is het boek van Beat Bächi, Vitamine c für alle!, uit 2009. Dit gaat over de ontwikkeling van vitamine c en de aanprijzing daarvan.​[20]​ Het onderzoek richt zich op een groot farmaceutisch bedrijf uit Zürich wat na de ontdekking van vitamine c de grootschalige productie van vitamine c voor zijn rekening heeft genomen. Ook dit onderzoek komt in een later hoofdstuk nog aan bod.
Het onderzoek naar reclame op juridisch gebied met betrekking tot misleidende reclame is onuitputtelijk. Vrijwel al deze onderzoeken stammen vanaf het moment dat er duidelijke regels worden ingevoerd in Nederland, zo rond de jaren 1980. Juridisch onderzoek kan pas plaatsvinden op het moment dat er een juridische basis is gelegd.​[21]​ Enkele voorbeelden van juridische werken met betrekking tot reclame zijn De nieuwe wet handelspraktijken​[22]​ uit 1992 van het Studiecentrum voor Consumentenrecht en Open normen in de reclame van E. Venekatte.​[23]​ Het eerste is een handboek over de ontwikkelingen op het gebied van consumentenrecht en het tweede is een juridisch onderzoek naar de uitspraken van de Reclame Code Commissie, haar College van Beroep en de rechter in de periode van 1982 tot 2000. Ook deze studies zijn betrokken bij het onderzoek. 

1.4 Theorie 




Kapitalisme staat voor een politiek-economisch systeem waarbij productiemiddelen particulier eigendom zijn en waar geproduceerd wordt binnen een vrije markteconomie. Het kapitalisme heeft verschillende verschijningsvormen en is op dit moment het heersende economisch systeem in veruit de meeste landen ter wereld. Kapitalisme is sterk gerelateerd aan de liberale staatsfilosofie. Liberalen streven naar een vrije markt waarin de overheid zich terughoudend opstelt. Hierbij gaat men uit van individuele, politieke en economische vrijheid.
De ontwikkeling van het kapitalisme hangt samen met de ineenstorting van het feodale stelsel in de late vijftiende en vroege zestiende eeuw; de Reformatie die een verschuiving betekende in de bestaande ethiek over commerciële activiteit; en de Industriële Revolutie.​[24]​ In de periode voor de Industriële Revolutie leefde negentig procent van de bevolking op het platteland. Geld speelde slechts een kleine rol. Door de urbanisatie ging geld een grotere rol spelen. Alles wat in de stad geproduceerd werd moest worden verkocht en alles wat geconsumeerd werd gekocht. Dat ging via de principes van de vrije markteconomie. Die principes houden in dat een vrije markt eerlijk functioneert. Er wordt uitgegaan van een harmonieuze machine die zelfregulerend werkt naar vraag en aanbod. Als er sprake is van een vrije overheid dan zal in een vrije economie vrijheid van ondernemen worden gecreëerd. Iedereen die winst maakt, draagt een evenredig deel af aan de overheid en zo wordt de rijkdom voor het grootste deel van de bevolking gemaximaliseerd.​[25]​ De vrije marktwerking, die centraal staat in het vrije markt ideaal, wordt door veel factoren beïnvloed en soms belemmerd. Om de pure werking van de vrije markt te laten zegevieren zijn wetten en regels nodig die voorkomen dat tegenkrachten de balans verstoren. Dit gaat lijnrecht in tegen het liberale gedachtegoed waarin slechts plaats is voor een zwakke overheid. De paradox binnen de liberale staatsfilosofie is dat een volledig vrije markt slechts kan bestaan onder een sterke overheid. Om de markt vrij te laten werken moet die beschermd worden tegen monopolies en prijsafspraken. Een vrije markt werkt naar vraag en aanbod. Adverteren heeft monopolisering tot gevolg zoals blijkt uit Norris’ artikel en werkt de vrije markt in principe dus tegen. 
In de periode van 1850 tot 1950 is er sprake van grote economische veranderingen. De Nederlandse economie groeide onder invloed van de industrialisatie en kwam aan het eind van de negentiende eeuw tot een hoogtepunt. Hoewel Nederland neutraal bleef tijdens de Eerste Wereldoorlog kwam er een eind aan de sterke economische groei. In de periode hierna leek de economie zich te herstellen, de infrastructuur werd uitgebreid en er ontstonden enkele zeer grote bedrijven. Door de crisis van de jaren 1930 stortte de economie echter volledig in. Er ontstond grote werkloosheid die in Nederland aanhield tot het eind van de onderzoeksperiode.​[26]​ 
Democratie
In Nederland leven we in een democratisch systeem en tegelijkertijd een kapitalistisch systeem. Deze twee systemen bestaan naast elkaar en dankzij elkaar.​[27]​  De term democratie is afgeleid van de Griekse woorden demos en krateo, wat respectievelijk volk en heersen betekent. Letterlijk betekent democratie dus: volksheerschappij. In de ene democratie stemt het volk zelf over nieuwe wetten, en in de andere (de onze) verkiest het volk vertegenwoordigers die de wetten maken.  In een democratie is alle autoriteit gebaseerd op de, soms theoretische, instemming van het volk.​[28]​  Er zijn verschillende criteria die men hanteert om de kwaliteit van een democratie te definiëren. De kwaliteit van democratie hangt mede af van politieke beslissingen, legitimiteit van het politieke bestel, inbreng van burgers, en ga zo verder.​[29]​ Democratie is geen statisch begrip. Het concept democratie is met het verstrijken van de tijd steeds weer anders ingevuld. Ook de manier waarop men met het idee van de, al dan niet vrije, markt omgaat is per gebied en tijdperk verschillend. 
Rond  1850 werd het fundament gelegd van de Nederlandse democratie. Vlak voor het begin van de onderzoeksperiode, in 1848, vonden belangrijke bestuurlijke veranderingen plaats. Onder andere de vrijheid van vereniging werd doorgevoerd evenals rechtstreekse verkiezingen voor de Tweede Kamer. Dit gebeurde wel volgens het censuskiesrecht en van de Eerste Kamer mochten alleen de allerrijksten van iedere provincie lid worden. De veranderingen die zich tijdens de onderzochte periode voordeden hebben vooral betrekking op de verhouding tussen arm en rijk. In 1887 werden de eerste wijzigingen doorgevoerd die aanzetten tot algemeen kiesrecht.  De gestelde eisen aan de kiesgerechtigden werden steeds lager waardoor het aantal mannen dat mocht kiezen steeds groter werd. Ook de mogelijkheid lid te worden van de Eerste Kamer werd in 1887 verruimd. Uiteindelijk werd in 1917 het algemeen kiesrecht voor alle mannen van ouder dan 23 jaar ingevoerd evenals passief kiesrecht voor vrouwen. In  1919 werd het algemeen kiesrecht voor de gehele bevolking ingevoerd. 
Dit is ook de periode waarin de overheid een sociaal stelsel ontwikkelde. De economische neergang tijdens de Eerste Wereldoorlog en na de Tweede Wereldoorlog hadden een toenemende invloed van de staat op de samenleving tot gevolg gehad. Vooral na de Tweede Wereldoorlog werd de verzorgingsstaat verder uitgebreid.​[30]​
Burgerinitiatieven
Burgerinitiatieven versterken een democratie. Een democratische gemeenschap van burgers geeft betekenis aan de politieke gemeenschap. De zin van democratie is gelegen in de vrijheid die zij mogelijk maakt.​[31]​ Deze vrijheid geeft ons de mogelijkheid te leven als een burger, dat wil zeggen als een persoon die zowel regeert als geregeerd wordt.​[32]​ Burgers moeten bereid zijn verder te denken dan hun eigen belangen op de korte termijn. Het vraagt een houding waarin niet alleen de eigen vrijheid wordt nagestreefd, maar ook die van anderen wordt gerespecteerd en wordt gewaarborgd. Al deze burgerlijke samenwerkingsverbanden vormen de civiele maatschappij of burgermaatschappij. Dit ruime begrip staat voor het vrijwillig aangaan van gemeenschapsverbanden. Deze initiatieven dwingen de burger eigen belangen te relateren aan die van anderen en geven betekenis aan de politieke gemeenschap. De politiek zou aan betekenis verliezen zonder het bestaan van een kritische burgermaatschappij.​[33]​ Burgerinitiatieven kunnen alleen bestaan in een democratische maatschappij, binnen autoritaire regimes zijn dit soort particuliere initiatieven vaak verboden of aan banden gelegd. Burgerinitiatieven versterken de democratie; als burgers leven in een goed georganiseerde gemeenschap, verwachten zij een effectieve overheid en dwingen die ook af. ​[34]​ Het volk kan via burgerinitiatieven wensen tot uitdrukking brengen, via actiegroepen of belangenverenigingen. Misstanden kunnen zo bij de overheid aanhangig worden gemaakt, en die kan vervolgens optreden.​[35]​ Het is een omslachtige manier die lang niet altijd effectief is. Toch is het soms de enige manier.​[36]​ Een voorbeeld van zo’n burgerinitiatief is de Vereniging tegen de Kwakzalverij die later in het onderzoek naar voren zal komen. 

1.5 Methode 
Het onderzoek naar geneesmiddelenadvertenties beslaat een periode van honderd jaar. De reden hiervoor is dat het doel van het onderzoek verandering waar te nemen in de manier van adverteren. De methode die wordt gehanteerd is een jaarlijkse steekproef. Elke eerste krant van het jaar gedurende de gehele onderzoeksperiode zal op geneesmiddelenadvertenties worden onderzocht. De geneesmiddelenadvertenties die zich voordoen zijn in een tabel volgens bepaalde categorieën gerangschikt . Naast dit onderzoek, dat hoofdzakelijk in de Amersfoortsche Courant heeft plaatsgevonden, is er ook onderzoek gedaan naar de wetgevende en regulerende instanties op het gebied van (geneesmiddelen)reclame. Tevens zijn de ontwikkelingen in de medische wetenschap in een apart hoofdstuk uiteen gezet. Het doel is alle bevindingen aan elkaar te koppelen om antwoord te kunnen geven op de onderzoeksvraag. 
Amersfoortse kranten
De krant die in dit onderzoek de hoofdrol heeft is de Amersfoortsche Courant. De Amersfoortsche Courant is digitaal beschikbaar gesteld door het Archief Eemland. Eemland  is een streek in het noordoosten van de provincie Utrecht. De gemeente Amersfoort valt in dit gebied. Op de website van het Archief Eemland zijn uiteenlopende kranten digitaal beschikbaar. De kranten zijn per bladzijde ingescand en in de originele vorm zichtbaar. Via trefwoorden worden alle pagina’s waarin dat woord voorkomt getoond. Ook kan de krant van een willekeurige dag gelezen worden.​[37]​ De Amersfoortsche  Courant is niet de enige krant die via dit archief raadpleegbaar is.  Alle kranten van de gemeenten die binnen het Eemland vallen zijn in het archief opgenomen. De Amersfoortsche Courant verscheen niet de gehele onderzoeksperiode. De krant is opgericht in 1851. In de periode vanaf de oprichting verschijnt de Amersfoortsche Courant tot 1920. Van 1851 tot 1856 is het een wekelijkse krant, en vanaf 1856 tot 1902 verschijnt hij twee keer per week. In de periode van 1902 tot 1920 verschijnt hij drie keer in de week. Er zijn verschillende hiaten. De eerste is aan het begin van de onderzoeksperiode, van augustus 1854 tot september 1856 (hier is geen vervanger gevonden), en de volgende is in de periode van 1920 tot 1941. Van september 1941 tot april 1945 verschijnt de Amersfoortsche Courant weer wel.

In de kranten uit het begin van de onderzoeksperiode bleken geen geneesmiddelenadvertenties te bevatten, en ook in de tweede krant van januari stonden geen geneesmiddelenadvertenties. Toen dat bleek is besloten alle kranten op geneesmiddelenadvertenties te onderzoeken tot het moment waarop de eerste geneesmiddelenadvertentie werd gevonden. De eerste geneesmiddelenadvertentie vanaf januari 1850 was op 13 mei 1851. De Amersfoortsche Courant verscheen in deze periode één keer per week. Van 1850 tot 1854 is elke krant op advertenties onderzocht. Dit gaf een goed beeld van het totale aantal advertenties en de hoeveelheid geneesmiddelenadvertenties. Vanaf 1853 verschijnen er wekelijks geneesmiddelenadvertenties. Het onderzoek naar elke achtereenvolgende krant is uitgevoerd tot de eerste krant van september in 1854. In 1855 en 1856 verscheen de Amersfoortsche Courant niet waardoor het onderzoek van elke eerste krant van het jaar aanvang in het jaar 1857. 

Vanaf het tweede decennium van de twintigste eeuw zijn er jaren waarin het aantal geneesmiddelenadvertenties zo laag is dat er ter controle een tweede krant in het onderzoek is betrokken, met het doel de kans op toeval te verkleinen. De krant waarvoor is gekozen is de eerst volgende die verscheen op de website van het Archief Eemland die ook in Amersfoort verscheen. Voor de volledigheid van het onderzoek had er ook in de jaren waarop er wel veel geneesmiddelenadvertenties verschenen een tweede krant bij betrokken moeten zijn, om ook het toeval dat er veel geneesmiddelenadvertenties verschenen uit te sluiten. Dat is niet gebeurd.

Omdat de Amersfoortsche Courant niet de gehele onderzoeksperiode verschijnt  was het noodzakelijk ook andere kranten te raadplegen. Iedere keer als de Amersfoortsche Courant verscheen is deze gebruikt tijdens de onderzochte periode. In de perioden dat de Amersfoortsche Courant niet verscheen is er gekozen voor een krant die in hetzelfde gebied verscheen, dat wil zeggen, voor de Arrondissementsbode van Amersfoort, de Nieuwe Amersfoortsche Courant, het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander, De Eembode en het Dagblad voor Amersfoort. De Arrondissementsbode van Amersfoort is alleen in het jaar 1850 gebruikt omdat de Amersfoortsche Courant in 1951 pas werd opgericht.​[38]​ Van 1851 tot 1911 is alleen de Amersfoortsche Courant gebruikt. Van 1911 tot 1913 is de Amersfoortsche Courant en de Nieuwe Amersfoortsche Courant gebruikt. Van 1913 tot 1921 is de Amersfoortsche Courant en het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander gebruikt. Vanaf 1921 verschijnt er geen Amersfoortsche Courant meer en zijn het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander en De Eembode gebruikt. Dit was mogelijk tot het onderzoeksjaar 1935, met uitzondering van 1922, toen verscheen De Eembode niet.  Vanaf 1936 tot 1942 verschijnt er geen Amersfoorts Dagblad en De Eemlander, alleen nog De Eembode. Vanaf 1942 verschijnt de Amersfoortse Courant weer en is als ‘second opinion’ het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander gebruikt. Vanaf 1943 verscheen het Amersfoorts Dagblad en De Eembode niet meer waardoor tot 1945 alleen de Amersfoortse Courant is gebruikt. Tijdens het onderzoek bleek dat de Amersfoortsche Courant in deze jaren aan de kant van de Duitsers stond. Na de oorlog kreeg de krant een verschijningsverbod. April 1945 verschijnt de Amersfoortsche Courant voor het laatst. Tot 1950 is gebruik gemaakt van het Dagblad voor Amersfoort. 

De verwachting is dat de overige kranten binnen het onderzoek vergelijkbaar zijn met de Amersfoortsche Courant omdat deze allen in Amersfoort verschenen. Ook hebben ze allemaal een vergelijkbaar uiterlijk, een zelfde opbouw en ze zijn allen van hetzelfde formaat met het aantal pagina’s wat uiteenloopt van twee tot vier.  De Eembode is de enige krant zonder Amersfoort in de naam. Deze krant verscheen wel in Amersfoort, het was de krant voor katholiek Amersfoort. 
 
De geneesmiddelenadvertenties die in het onderzoek naar voren komen zijn verschillend van aard. De manier waarop het publiek wordt aangesproken, de belofte die wordt gedaan en de plaats in de krant loopt sterk uiteen. Om de advertenties in het onderzoek te verwerken zijn er categorieën gemaakt waarin de verschillende kenmerken kunnen worden onderverdeeld. De categorieën worden nader toegelicht in bijlage I. In het kort zijn de meest belangrijke onderdelen de titel of het kopje van de advertentie, de vorm van de advertentie (een artikel, een ingezonden brief, een verklaring, een vermelding van een medicus, een portret of een afbeelding), de belofte die in de advertentie wordt gedaan (waartegen het middel werkt), en de plaats in de krant. Het laatste leek van belang omdat reclame niet altijd verschijnt onder de vermelding reclame. De verwachting was dat veel advertenties als sluikreclame tussen de artikelen zouden opduiken. Ook worden de verschillende kranten in de tabel met afkortingen vermeld evenals de datum van de krant.  Advertenties voor tandheelkunde of andere mondproblemen zijn niet meegenomen in het onderzoek. Alle advertenties zijn op chronologische volgorde in de tabel geplaatst. 

1.6 Opzet
Het onderzoek naar de geneesmiddelenadvertenties wordt vooraf gegaan door twee hoofdstukken. Een hoofdstuk dat de geschiedenis van de krant en de advertentie uiteen zet en het begrip misleiding nader toelicht, en een hoofdstuk dat de ontwikkelingen in de medische wetenschap behandelt. 
De geneesmiddelenadvertenties van ‘Professor’  Thomas Holloway  komen in het volgende hoofdstuk aan bod. Zijn manier van adverteren en de ontstaansgeschiedenis van zijn imperium nemen een belangrijke plaats in in de ontwikkeling van de geneesmiddelenadvertenties van de negentiende eeuw. Ook de vraag wat misleiding inhoudt en op welke manier het betrekking heeft op reclame en in het bijzonder op geneesmiddelenreclame wordt dieper ingegaan. 
In het derde hoofdstuk wordt de ontwikkeling van de geneeskunde uiteengezet. Binnen dit hoofdstuk wordt een beeld geschetst van de leefomstandigheden in de steden gedurende de onderzoeksperiode en worden de vele ontdekkingen op medisch gebied omschreven. Hoofdstuk vier beschrijft het advertentieonderzoek. Als eerste wordt de periode van 1850 tot 1900 behandeld en vervolgens de periode van 1900 tot 1950. De verschillende beloftes en de manier van adverteren door middel van verklaringen, ingezonden brieven en dankbetuigingen komen apart aan bod. Ook de Pink Pillen die aan het begin van de twintigste eeuw in het onderzoek verschijnen hebben een eigen deelhoofdstuk gekregen. 
Hoofdstuk vijf behandelt ten slotte de vraag welke (wettelijke) regelgeving op het gebied van geneesmiddelenadvertenties zich voordoen in de onderzoeksperiode. Als eerste wordt de wettelijke regelgeving behandeld die zich eigenlijk pas ver na de onderzochte periode voordoet. In omgekeerde chronologie komen vervolgens de Commissie van Controle aan bod die halverwege de eerste helft van de twintigste eeuw tot stand komt en ten slotte de Vereniging tegen de Kwakzalverij die aan het eind van de negentiende eeuw het levenslicht ziet. 
In de conclusie wordt getracht een antwoord te geven op de in de inleiding gestelde onderzoeksvraag, namelijk hoe en vanaf wanneer er (wettelijke) regelgeving zichtbaar is in de geneesmiddelenadvertenties die naar voren komen in het onderzoek. 
In de verschillende bijlagen zijn het onderzoek en verschillende voorbeelden van de meest opvallende geneesmiddelenadvertenties te vinden.
 			2. Adverteren en Misleiden
Over het ontstaan van een massamedium, de opkomst van de advertentie en de eerste grote geneesmiddelenadverteerder van de negentiende eeuw, het begrip misleiden en de definitie volgens verschillende reclamecodes uit de twintigste eeuw.

In dit hoofdstuk wordt de geschiedenis van het adverteren besproken. De geschiedenis van het adverteren in de krant hangt nauw samen met de ontwikkeling van de krant zelf. Vanaf het moment dat er een massamedium beschikbaar is begint de ontwikkeling van de reclame-industrie. De eerste reclamecampagne is afkomstig van de Engelse pillenfabrikant Thomas Holloway. Hij luidt een periode in van adverteren voor patentgeneesmiddelen en zal uitgebreid worden behandeld. Vervolgens zal het begrip misleiden worden besproken en de ernst van het misleidend adverteren met geneesmiddelen. 

2.1 Het eerste massamedium: de krant
Reclame maken en adverteren hebben een lange geschiedenis. Reclame betekent het via de massamedia aanprijzen, en wel bij herhaling. ​[39]​ De term is oorspronkelijk afgeleid van de Latijnse woorden reclamare of reclamatio, wat roepen, uitroep en bij herhaling uitroepen betekent. Het wordt voor het eerst voor commerciële aanprijzing in Nederland gebruikt in 1874.​[40]​ Het woord adverteren heeft eveneens zijn oorsprong in het Latijn. Het komt van het Latijnse woord advertere, wat betekent: de aandacht richten op iets, opmerkzaam maken op.​[41]​  
Een belangrijke ontwikkeling binnen het kapitalisme is de ontwikkeling van massaproducten en de aanprijzing daarvan. Het belang van de aanprijzing  moet niet onderschat worden. Door de Industriële Revolutie werd het mogelijk op grote schaal artikelen te produceren, zogenaamde massaproducten. Om die massaproducten aan de man te brengen werd vanaf het moment dat de mogelijkheid bestond geadverteerd met verschillende merken. Aan hun naam herkenbare artikelen zijn ontstaan door de mogelijkheid ermee te adverteren.​[42]​ Adverteren heeft pas zin als er een organisatie ontstaat die uitstijgt boven de lokale structuur. Op dat moment is er een medium nodig waarmee de massa kan worden bereikt. Het eerste echte massamedium is de krant. Onder massamedium wordt een medium verstaan die het voor een zender mogelijk maakt identieke boodschappen uit te zenden naar een omvangrijk publiek. 
Kranten bestaan in Nederland al vanaf de zeventiende eeuw. Toch kan er dan nog niet van een massamedium gesproken worden. Het idee dat de tijdsgeest is terug te vinden in advertenties in de periode voor 1850 is slechts schijn. De advertenties bereiken in deze eeuwen slechts de toplaag van de maatschappij. De grote arme onderlaag was voor de reclame vrijwel onbereikbaar.​[43]​  
Vanaf 1816 bestaat er drukpersvrijheid in Nederland, maar eigenlijk is er pas vanaf de grondwetswijziging van 1848 sprake van werkelijke drukpersvrijheid. Met deze herziening werd bepaald dat niet langer de koning verantwoordelijk was voor het beleid maar de ministers. Kranten kunnen nu openlijk en kritisch berichten. Voorheen werd elke kritiek op de regering als majesteitsschennis gezien.​[44]​ Door de grote staatkundige omwentelingen van 1848 brak er in Nederland een liberaler en vooral democratischer periode aan die de glorietijd van de dag- en nieuwsbladen inluidde. In 1869 werd het dagbladzegel wat tijdens de Franse bezetting was ingevoerd opgeheven. Deze opheffing maakte verdere uitbreiding van de krant mogelijk.​[45]​  Door ontwikkelingen in Europa, waaronder de Frans-Duitse oorlog en de Eerste Wereldoorlog, raakten mensen geïnteresseerd in het laatste nieuws. De techniek verbeterde waardoor de prijzen daalde en de krant een dagelijks gebruiksartikel werd. Nu er een manier was om de massa te bereiken bleef deze niet onbenut, en hoewel kranten niet direct open stonden voor het plaatsen van zakelijke advertenties, duurde het niet lang voordat ze, via een achterdeurtje, de krant binnenkwamen. Uit angst voor de reactie van de lezer werden advertenties eerst heel klein opgenomen. Op de achterkant of in de marge. Niet alleen de handel maar ook de overheid ging het nut inzien van advertenties. Zo werd de solide basis gelegd voor het krantenwezen; verkoop gedrukt nieuws en gedrukte advertenties aan zoveel mogelijk abonnees, en laat je voor het opnemen van advertenties goed betalen.​[46]​ Met de ontwikkeling van de krant werd ook de basis gelegd voor de reclame-industrie.  

2.2 De geneesmiddelenadvertenties van ‘Professor’ Thomas Holloway
In 1828 opent Wijt en Zn. het eerste reclamebureau in Nederland, en bijna tien jaar later volgt Nijgh en van Ditmar. Eigenlijk waren het advertentiebureaus,  ze kochten en verkochten advertentieruimte.​[47]​ Toch maakte de middenstand toen nog geen gebruik van advertenties. Winkeliers hadden vaak dezelfde leveranciers en er zat weinig beweging in de markt. Steden met het omringende platteland vormden een zelfstandige economische gemeenschap. Heel de bevolking deed boodschappen bij de plaatselijke middenstand en van concurrentie was nauwelijks sprake. Als klant had je geen keus uit verschillende merken. Ook interesseerde het de mensen niet waar vandaan iets kwam, men kocht van de winkelier, niet van de fabrikant.​[48]​ Dit veranderde vanaf het moment dat er grootschalig werd geadverteerd en er merkartikelen ontstonden. 
De eerste grote adverteerder op het gebied van geneesmiddelen is de Engelse pillenfabrikant ‘Professor’  Thomas Holloway.  Holloway begon met zijn bedrijf in 1838 en groeide als nel uit tot het grootste geneesmiddelenbedrijf van de negentiende eeuw.​[49]​ Holloway maakte één soort pillen en één soort zalf, maar die waren dan ook overal goed voor. Zijn naam was tussen 1840 en 1890 in alle landen ter wereld bekend, zijn pillen en zalven werden in vrijwel elk huishouden gebruikt en zijn advertenties verschenen in alle kranten ter wereld. Naast de fantasieloze advertenties van andere merkartikelen als boeken, wijn en thee bracht hij een werkelijke reclameboodschap. In 1854 adverteerde Holloway met de volledige naam en adres van een genezen patiënt, waardoor er extra nieuwswaarde werd gesuggereerd. In dit opzicht is Holloway behalve de grootste adverteerder van de negentiende eeuw ook de vader van de moderne reclame, omdat hij als eerste, internationaal, zorg besteedde aan zijn reclameboodschap en op de psychologie van het lezerspubliek werkte.​[50]​ 
De bedragen die Holloway uitgaf aan advertenties zijn niet gering. In 1842 is dit 5000 pond per jaar en in 1850 was dit bedrag al opgelopen naar 20.000 pond. Uiteindelijk gaf hij in 1883 50.000 pond per jaar uit aan geneesmiddelenadvertenties.​[51]​ Zijn pillen en zalven maakten hem een miljonair. Dankzij zijn donaties is het Holloway College opgericht, wat nu nog steeds bestaat onder de naam Royal Holloway College van de University of London.​[52]​ In navolging van het grote succes van Holloway waren er tal van andere fabrikanten van geneesmiddelen die zijn voorbeeld volgden. Er begon een grondige exploitatie van het menselijk lichaam onder het motto: ‘laten wij de mensheid met geneesmiddelen helpen.’​[53]​ De geneesmiddelenadvertenties schoten met paddenstoelen uit de grond, met als enige doel een graantje mee te pikken van het door Holloway verkende werkterrein. In hun pogingen Holloway te overtreffen ging de concurrentie nog verder.​[54]​ 
Dat mensen vertrouwen hadden in de producten van Holloway had te maken met een gat dat was ontstaan tussen het volk en de medische wetenschap en tegelijkertijd de enorme eisen die aan het lichaam werden gesteld. Vanaf het begin van de onderzoeksperiode krijgt de Industriële Revolutie voet aan de grond in Nederland. Er vond een  overgang plaats van handwerk naar fabrieksarbeid. Ook ging men gebruik maken van de stoommachine in de industrie en transport. Mensen konden het tempo van de tijd niet meer bijhouden. Klachten als lusteloosheid, last van de maag en pijn in het hoofd kwamen steeds vaker voor.​[55]​ 
De Industriële Revolutie betekende economische vooruitgang maar sociaal gezien was het een achteruitgang. Lange arbeidsdagen voor weinig loon en kinderarbeid waren de normaalste zaak van de wereld.​[56]​  En ook al riepen de ‘beter ontwikkelden’ van de samenleving aan het eind van de negentiende eeuw al dat Holloway een grote kwakzalver was, veel mensen hadden baat bij zijn pillen en zalven. Honderdduizenden mensen gebruikten de pillen en zalven van Holloway, alleen al het geloof erin zorgde ongetwijfeld voor verlichting.​[57]​ 
De medische wetenschap was door haar snelle ontwikkeling verder van het volk af komen te staan. In 1849 werd de Nederlandse Maatschappij ter bevordering der Geneeskunst opgericht die een erkenningseis voor artsen tot stand liet komen. In 1865 werd de Wet op de Uitoefening van de Geneeskunst ingevoerd. Deze wet had tot gevolg dat de uitoefening van geneeskunst “alleen nog was geoorloofd aan diegenen, aan wie de bevoegdheid daartoe volgens de wet was toegekend”.​[58]​ Dit betekende dat alleen artsen die een universitaire opleiding in de geneeskunst hadden gevolgd de titel arts mochten dragen. Gevolg was dat artsen verder af kwamen te staan van het ‘gewone volk’. Ook waren de mensen in die tijd vaak zo arm dat ze een arts niet kon betalen. Thomas Holloway bood een artikel dat door zijn geringe prijs voor iedereen te betalen was.​[59]​ 
Advertenties voor geneesmiddelen zijn berucht om hun overdrijving en de belofte dat de pillen en zalven elke kwaal en iedere ziekte kunnen genezen. Geneesmiddelenfabrikanten hebben een fortuin verdiend aan de pillen en zalven die ze verkochten. Ondanks het aura van immoraliteit dat er omheen hing zag de reclamewereld er waarschijnlijk heel wat saaier uit zonder de advertenties van de geneesmiddelenindustrie.​[60]​ Vanaf het moment dat adverteerders toegang hadden tot het grote publiek werden ze hoe langer hoe gretiger.  Ze waren niet zozeer geïnteresseerd in wie ze aanspraken want ze beloofden vrijwel alles aan iedereen. Met lijsten van kwalen en ziekten die ze konden genezen en nog langere lijsten van mensen die genezen waren wedijverden ze met elkaar wie de meest allesomvattende advertentie kon produceren.​[61]​ 

2.3 Misleiding
Holloway was de grondlegger van de reclamecampagne, 160 jaar geleden.  Vandaag de dag is reclame alomtegenwoordig. De vraag wat reclame is kan vanuit verschillende invalshoeken bekeken worden. Het begrip heeft economische, psychologische en maatschappelijke aspecten.​[62]​ Net zo afwisselend als het verkeer tussen producenten en consumenten is ook het middel waarmee gecommuniceerd wordt.​[63]​ Het begrip reclame wordt in juridisch wetenschappelijk onderzoek vaak beperkter opgevat als in sociologische zin; hier speelt voornamelijk de wijze waarop het begrip door rechtssprekende instanties wordt opgevat een belangrijke rol. De definitie van de econoom Hein Kuhlmeijer staat niet of nauwelijks ter discussie. Hij omschrijft reclame als een wervende massacommunicatie waarvoor betaald wordt uit herkenbare bron.​[64]​ Er wordt in deze definitie geen onderscheid gemaakt tussen commerciële en niet-commerciële reclame. Juridische definities zijn meestal beperkter. Als voorbeeld geef ik de definitie van de Reclame Code Commissie, zij verstaan onder reclame ‘iedere vorm van openbare aanprijzing ten doel hebbende de bevordering van de verkoop van goederen en diensten en het propageren van denkbeelden’. Ook niet-commerciële reclame valt hier onder, denk bijvoorbeeld aan verkiezingsposters. In wettelijke bepalingen wordt meestal niet de eis gesteld dat er voor reclame betaald moet worden, zoal Kuhlmeijer dat doet.​[65]​ 
De term misleiding is nauw verbonden met reclame maken. Dit onderzoek heeft vooral betrekking op advertenties die misleidend zijn, daarom is het van belang deze term nader te specificeren. Misleiden betekent letterlijk: ‘Iemand opzettelijk iets laten geloven wat niet klopt.’ Misleiding speelt een zeer belangrijke rol in wettelijke uitspraken over reclame, toch wordt de inhoud van het begrip meestal niet nader toegelicht. Er worden in het burgerwetboek met betrekking tot de wet misleidende reclame wel inhoudelijke opmerkingen gemaakt. Bijvoorbeeld over de grenzen van misleiding. Als maatstaf wordt het voorstellingsvermogen en de intelligentie van het gemiddelde publiek genomen. Ook worden er eisen gesteld aan de ontvangers van de reclameboodschap. De wet die stamt uit 1980 luidt: “Het gemiddelde publiek dient zich bewust te zijn van, en zich dus niet te laten beïnvloeden door, het feit dat aan reclame vaak een zekere overdrijving eigen is. Enige overdrijving moet men dus dulden (benedengrens). Aan de andere kant zal bij onmiskenbare overdrijving in beginsel geen sprake zijn van onrechtmatige misleiding (bovengrens). Juist bij geloofwaardige reclame, het tussenliggende gebied, zal men immers op de juistheid van de mededeling mogen vertrouwen en dus worden misleid.”​[66]​ 
De wetgever maakt duidelijk dat overdrijving inherent is aan reclame. Veel termen in de wettelijke omschrijvingen zijn subjectief van aard. Men spreekt van een gemiddeld publiek, enige overdrijving, een bovengrens, een benedengrens en over een tussenliggend gebied. Hetgeen wat het ‘gemiddeld publiek’ toelaatbaar acht is gebonden aan de tijdsgeest. Wat het gemiddelde publiek uit 1850 als aanvaardbaar beschouwt kan natuurlijk verschillen van de mening van het gemiddelde publiek in 1900. Bij het ontwikkelen van regelgeving omtrent misleidende reclame spelen de algemene burgerlijke normen en waarden een rol. Normen en waarden staan niet vast, die verschillen per generatie. Het is net wat men gewend is. In het onderzoek moet rekening worden houden met de normen en waarden van de tijd waarin het onderzoek plaatsvindt. Wat in 1848 nog door de beugel kan, kan in het interbellum als een grove overtreding worden gezien. Met bovenstaande wettelijke omschrijving wordt duidelijk wat men in 1980 onder misleidende reclame verstaat. 
Overdrijven mag, want dat hoort bij reclame. Maar reclame die serieus gebracht wordt, is gebonden aan strengere regels wat betreft overdrijving. Reclame die wordt gemaakt voor geneesmiddelen heeft over het algemeen een serieuze toon. Dat is nu het geval evenals twee eeuwen geleden. In die zin is reclame voor geneesmiddelen gevoeliger voor misleiding dan reclame voor bijvoorbeeld schoonmaakproducten. Misleiding op het gebied van geneesmiddelenreclame is van een andere orde als van andere producten. Dat is waarschijnlijk ook de reden voor het bestaan van een aparte reclamecode, één die specifiek is gericht op de aanprijzing van geneesmiddelen. Die wordt gehanteerd door de Raad voor de Geneesmiddelen Aanprijzing. Ook dit gegeven is belangrijk voor de toon van het onderzoek. 


1.	Medische ontwikkelingen in de periode 
1850-1950
De leefomstandigheden in de negentiende eeuw, de ontwikkeling van de moderne geneeskunst en een nieuw gezondheidsbesef.
Dit hoofdstuk gaat over de ontwikkelingen in de geneeskunde in de periode van 1850 tot 1950. De negentiende eeuw kenmerkt zich door de ontdekkingen die werden gedaan in verschillende methoden van onderzoek naar ziektebeelden. Met het aanbreken van de twintigste eeuw worden steeds meer ontdekkingen gedaan naar medicijnen en behandelmethoden. Het is mogelijk dat de medische ontwikkeling in de tweede helft van de negentiende en de eerste helft van de twintigste eeuw invloed heeft gehad op de manier van adverteren met geneesmiddelen. Hoewel dat met het onderzoek zoals het nu is uitgevoerd niet kan worden vastgesteld kan het toch verhelderend zijn enkele medische ontwikkelingen die plaatsvonden in de onderzochte periode op een rijtje te zetten. Wellicht is het mogelijk de medische ontwikkeling te verbinden aan de uitkomst van het onderzoek en ontstaat de mogelijkheid naar aanleiding van die gegevens enkele vermoedens uit te spreken over de wisselwerking tussen de medische kennis en de manier van adverteren met geneesmiddelen. 




Rond 1850 was de gemiddelde levensverwachting in Nederland 33 jaar. Deze lage leeftijd heeft te maken met de hoge zuigelingensterfte die het gemiddelde naar beneden haalde. Maar ook de slechte voeding, de gebrekkige hygiëne en de armzalige huisvesting hebben hiermee te maken gehad. Nog een reden was dat de jaren tussen 1845 en 1849 zogenaamde ‘zwarte jaren’ waren geweest. Er hadden zich twee strenge winters voorgedaan, er was cholera uitgebroken en er had een griepepidemie geheerst.​[67]​ 
In 1850 bestond de Nederlandse beroepsbevolking voor de helft uit arbeiders. Vaak waren zij ongeschoold en ondervoed. Het voedsel dat de mensen aten bestond vooral uit aardappelen met azijn en mosterd en soms wat brood. Zelden aten mensen vlees, vis, groenten, fruit of melk. Velen werkten twaalf uur per dag in fabrieken, kinderen niet uitgezonderd. De salarissen waren erg laag  waardoor mensen een beroep moesten doen op de bedeling. In de grote steden leefden gezinnen vaak in een- of tweekamerwoningen in kelders of op zolders. Amsterdam telde in 1860 ruim 23.000 kelderwoningen waar geen daglicht naar binnen viel.​[68]​ 
In 1866 vond er in Groningen een cholera epidemie plaats door de slechte rioolvoorziening. In het Tijdschrift voor Geneeskunde  wordt in 1867 gesproken over de maatregelen die moeten worden genomen “… tegen het ontsnappen der stinkende gassen uit de opening in de riolen.”​[69]​ Men spreekt in het artikel over de ondraaglijke stank die zich bij droogte en warmte ontwikkelde.​[70]​ Dit geeft een beeld van de erbarmelijke leefomstandigheden in de negentiende eeuw in de grote steden. Toch is het in deze periode dat de overheid zich van haar verantwoordelijkheid bewust begint te worden. Er worden regels opgesteld omtrent riolering en wetten vastgelegd waarin de verpleging van krankzinnigen wordt geregeld. Ook wordt getracht besmettelijke ziekten te isoleren. Het toezicht op de hygiëne van bodem, water en lucht wordt uitgebreid. Het was een periode waarin het sociale geweten ontwaakte in de maatschappij. Er bloeiden particuliere initiatieven op die strijd voerden voor betere woningtoestanden en tegen kinderarbeid. De hoge zuigelingensterfte werd bestreden door voorlichting en betere verzorging. Tuberculose werd als volksziekte onderkend en er werden ziekenhuizen en sanatoria opgericht.​[71]​ De invloed van de staat werd steeds groter. Er werden ziekenfondsen opgericht met als doel de armen behoorlijke geneeskundige behandeling te geven.​[72]​  De gemiddelde leeftijd steeg in vijftig jaar met zo’n twintig jaar. In 1900 was de gemiddelde leeftijd voor mannen 51 en voor vrouwen 53,4 jaar,​[73]​ en in 1950 is dat gestegen naar 60 voor mannen en voor vrouwen 64 jaar.​[74]​ 

3.2 De moderne geneeskunst
 Al vanaf het begin van de negentiende eeuw doen zich revolutionaire ontwikkelingen voor binnen de geneeskunde. Omdat het advertentieonderzoek begint in 1850 zijn de ontdekkingen en ontwikkelingen van belang die zich vanaf deze periode voordoen. De ontdekkingen in de negentiende eeuw hebben vooral betrekking op de scheikunde en op ontwikkelingen in de laboratoriumtechniek.​[75]​  Er wordt veel ontdekt over de oorzaak van veel ziekten, de behandelmethoden zijn doorgaans nog niet ontdekt. 
Ontdekkingen
De ontdekkingen volgen elkaar in de negentiende eeuw in een hoog tempo op. Helaas worden niet alle ontdekkingen direct in de praktijk gebracht. Nieuwe ideeën waar een theoretische basis nog ontbrak bleven vaak onbenut. 
Een schrijnend voorbeeld van dit medisch conservatisme is omgang met de antiseptische methode. In de negentiende eeuw stierf een kwart van alle kraamvrouwen in het ziekenhuis aan kraamvrouwenkoorts. De Hongaar Ignaz Phillip Semmelweis (1818-1865) kwam er in 1847 achter dat de oorzaak lag bij de onhygiënische werkwijze in de ziekenhuizen. Helaas kon hij dit niet theoretisch onderbouwen. Hij was slechts tot de conclusie gekomen dat artsen hun handen moesten wassen met bleekwater. In zijn eigen ziekenhuis daalde het aantal sterfgevallen onder de kraamvrouwen tot onder de één procent. Omdat er geen theoretische verklaring was voor zijn methode nam de medische wereld zijn ontdekking niet serieus. Pas na de ontdekking van de bacterie door Louis Pasteur(1822-1895) werd in 1890 de antiseptische methode overal toegepast. ​[76]​  Dit heeft enorm veel zinloze sterfgevallen tot gevolg gehad. Deze houding veranderde tegen het eind van de negentiende eeuw. Men besefte toen door de vele ontdekkingen die wetenschappelijk konden worden onderbouwt hoe weinig men eigenlijk wist. 
Louis Pasteur was een Frans scheikundige en bioloog. Hij ontdekte dat micro-organismen de oorzaak van veel ziekten waren. Zijn ziektekiemtheorie is één van de meest belangrijke ontdekkingen in de medische geschiedenis. Hij introduceerde nieuwe concepten als sterilisatie van gereedschappen en wondverbanden.​[77]​ Louis Pasteur ontdekte ook, samen met Claude Bernard (1813-1878), het proces van pasteuriseren. Door middel van experimenten werd de ziektekiemtheorie bevestigd. Claude Bernard introduceerde de wetenschappelijke methode in de geneeskunde met zijn werk Introduction á l’etude de la médicine expérimentale (1865), en is hiermee de grondlegger van de moderne fysiologie.​[78]​
Al in 1838 kwam men tot de ontdekking dat organismen waren opgebouwd uit cellen. Deze belangrijke ontdekking had tot gevolg dat de cel werd het uitgangspunt werd van alle levensverschijnselen.​[79]​ Voorheen was de vezel nog de kleinste eenheid van het lichaam. Onder invloed van de moderne fysiologie ontwikkelde zich ook de cellulaire pathologie. De Duitser Rudolf Ludwig Karl Virchow (1821-1902) is hier de grondlegger van.  In 1845 ontdekte Virchow leukemie en in 1846 toonde hij aan hoe een bloedstolsel trombose en embolie veroorzaakte.​[80]​ In 1882 ontdekte de Duitse medicus Robert Koch (1843-1910) de tuberculosebacterie en een jaar later de cholerabacterie.​[81]​ De ontwikkeling van de fysiologie is van onschatbare waarde geweest voor de ontwikkeling van de klinische geneeskunst. Men ging onderzoek doen naar de werking van de spijsvertering en de enzymwerking in de maag. Er ontstonden theorieën over de functie van de nieren en over de werking van het hart.​[82]​ Vanaf deze periode volgt een snelle uitwaaiering van het medische vak in afzonderlijke disciplines.​[83]​
De medische wetenschap was in de negentiende eeuw volop in ontwikkeling, maar stond vergeleken met de eerste helft van de twintigste eeuw nog in de kinderschoenen. Het was bijvoorbeeld niet duidelijk voor de medische wetenschap hoe het inademen van vervuilde lucht tot vervuilde longen leidde. In het artikel “Ziekten der ademhalingswerktuigen door inademing van stof” uit 1867 in het eerder genoemde Tijdschrift voor Geneeskunde stelt men de vraag of vaste stofdeeltjes met de lucht worden ingeademd. Er is een discussie gaande tussen vooraanstaande medici, waaronder de beroemde fysioloog Virchow, of mijnwerkers hun zwarte longen te danken hebben aan de stofdeeltjes die zij in de kolenmijnen inademen. Uit onderzoek bleek namelijk dat niet iedere mijnwerker last had van zwarte longen, en dat sommige mensen die niet in de kolenmijnen werkten ook last hadden van zwarte aanslag in de longen. Virchow houdt het niet waarschijnlijk dat “de zwarte kleur der longen aan van buiten ingevoerde kooldeeltjes zou moeten worden toegeschreven.”​[84]​ 
De tweede helft van de negentiende eeuw was een periode waarin therapieën werden ontwikkeld voor veel infectieziekten. Veel van de meest dodelijke ziekten kwamen minder voor. Dat was in meerdere mate het gevolg van verbeterde gezondheidszorg en door betere voeding en in mindere mate door medicatie.  Het duurde tot aan de twintigste eeuw voordat de applicatie van de wetenschappelijke methode in geneeskundig onderzoek tot verschillende belangrijke ontwikkelingen leidde.​[85]​ 
De ontdekkingen bleven elkaar in de twintigste eeuw in hoog tempo opvolgen. De patholoog Karl Landsteiner (1868-1943) ontdekte in 1902 het bestaan van bloedgroepen. Dankzij Landsteiners ontdekking van de vier verschillende bloedgroepen konden succesvolle bloedtransfusies plaatsvinden. Ook kon verder onderzoek naar het immuunsysteem zich verder ontwikkelen. In 1940 ontdekte Landsteiner de rhesusfactor, die de dood veroorzaakte van één op de tweehonderd baby’s.​[86]​ De Canadese fysioloog Sir Frederick Grant Banting (1891-1941) ontdekte in 1923 de oorzaak van diabetes en de behandeling ervan met insuline.​[87]​ Ten slotte wordt in 1828 de belangrijkste ontdekking van de twintigste eeuw gedaan. De Britse bacterioloog Sir Alexander Fleming (1881-1955) liet per ongeluk de stafylokokken bacterie onafgedekt in zijn laboratorium staan. Hij ontdekte na enkele dagen schone plekken in de bacteriecultuur. De schimmel die de bacterie hadden opgegeten noemde hij Penicillium notatum. Het duurde nog tot de Tweede Wereldoorlog tot penicilline uiteindelijk kon worden geïsoleerd. Onder druk van de Tweede Wereldoorlog gingen Britse wetenschappers samenwerken met de Amerikaanse farmaceutische industrie waardoor de effectieve ontwikkeling en massaproductie van penicilline en antibiotica mogelijk werd gemaakt.​[88]​ 
3.3 Een nieuw gezondheidsbesef
Door de verbeterende leefomstandigheden en de vele medische ontdekkingen in de negentiende eeuw waren de verwachtingen hoog gespannen voor de twintigste eeuw. Mensen waren zich steeds bewuster van hun gezondheid waardoor een grijs gebied was ontstaan wat lag tussen ziek en gezond zijn. Er ontstond een markt voor de zogenaamde gezondheidsoptimalisatie.​[89]​ Verschillende ontdekkingen hebben hieraan bijgedragen. Één hiervan is de ontdekking van onmisbare ingrediënten in de voeding, namelijk vitaminen. In 1914 komt de Pool Casimir Funk (1884-1967) achter het bestaan van vitaminen. Hij ontdekte dat alleen voldoende calorieën eten niet altijd voldoende is om te overleven. Dit was door het bestaan van scheurbuik op lange zeereizen al langer bekend, maar werd door Funk door middel van experimenten wetenschappelijk bewezen.​[90]​ De missie van de twintigste eeuw was een andere als die van de negentiende eeuw. Waar in de negentiende eeuw het doel is te leren begrijpen hoe het menselijk lichaam werkt, is het doel van de twintigste eeuw het verlengen van de levensverwachting. Dit was ook een politieke aangelegenheid. In plaats van genezen ging het nu om het aanleren van een gezonde levenshouding.​[91]​ Dit leidde tot de opening van een geheel nieuwe markt voor geneesmiddelen. 
Het gevolg van deze nieuwe houding was de ontwikkeling van de vitamine-industrie. In 1933 wist de Pools-Zwitserse scheikundige Tadeus Reichstein (1897-1996) ascorbinezuur te isoleren. Ascorbinezuur, ook bekend als vitamine c, werd in datzelfde jaar door een het farmaceutisch bedrijf Hoffman-La Roche uit Bazel kunstmatig geproduceerd. Vitamine c werd in korte tijd een product wat door zo goed als de gehele bevolking werd gebruikt.​[92]​ In het onderzoek van Beat Bächi, Vitamine C für alle!, onderzoekt men wat de historische verklaring is voor deze succesontwikkeling van vitamine c. Het onderzoek gaat naar de bedrijfsgeschiedenis van Hoffman-La Roche. Behalve onderzoek naar de technische ontwikkelingen brengen de auteurs de geneeskunde en de culturele geschiedenis bijeen. Er wordt veronderstelt dat de grootschalige productie van vitamine c te maken heeft met de herdefiniëring van gezondheid.​[93]​ Nog een belangrijke ontwikkeling was de marketingtactiek van de farmaceutische industrie. In de reclamecampagnes werd een vrees opgeroepen voor de achteruitgang van het lichaam. Er werden metaforen gebruikt waar vitamine c als katalysator van het lichaam zou zijn. In 1936 werd vermeld dat de krachten van de weerstand het lichaam helpt tegen kou, kanker en tuberculose. Ook zou vitamine c de sexuele vitaliteit bevorderen, evenals een eeuwige jeugd.​[94]​  Wetenschappers hadden al aangetoond dat het langdurig gebruik van vitamine c geen voordelen voor de gezondheid opleverde. Interesse in vitamine c kwam niet voort uit medische noodzaak maar is ontstaan uit industriële interesse.​[95]​ 
4. Geneesmiddelenadvertenties in Amersfoortse kranten van 1850 tot 1950.

4.1 De periode 1850-1900
De Amersfoortsche Courant, waar het onderzoek grotendeels op is gebaseerd, verschijnt niet in de gehele onderzoeksperiode. In het jaar 1850 verschijnt hij nog niet. Op dit moment verschijnt de Arrondissementsbode van Amersfoort. In deze krant zijn geen advertenties opgenomen. De krant is twee pagina’s groot en met grote statige letters staat op de eerste pagina de naam van de krant met daaronder het wapen van Amersfoort. De ondertitel luidt: nieuws- en advertentieblad der kantons. Elke pagina van de krant bestaat uit twee kolommen en de krant bestaat doorgaans uit vier pagina’s. De januari uitgave begint met de beste wensen van de bode, gevolgd door een artikel van de nationale militie en de burgemeester en wethouders der stad Amersfoort. Achtereenvolgens bericht men over de ‘nieuwstijdingen’, het binnenlandse en het lokale nieuws, het buitenlandse nieuws en ten slotte de burgerlijke stand, de marktberichten, de beursprijzen der effecten en als laatste de correspondentie met ingezonden brieven.  In deze krant zijn geen advertenties opgenomen, maar in de laatste krant van 1849 stonden er twee. 
De advertenties die in deze periode in de krant verschijnen zijn nog geen advertenties die producten te koop aanbieden. Het zijn vooral aankondigingen voor bijvoorbeeld buiksprekers die de stad aandoen, schouwburgvoorstellingen, overlijdensberichten, geboorteberichten, vijftigjarige echtverenigingen en zo meer. In 1851 verschijnt de eerste Amersfoortsche Courant. De Amersfoortsche Courant lijkt sterk op de Arrondissementsbode van Amersfoort, maar heeft drie in plaats van twee kolommen op elke pagina  en bestaat uit een voor en een achterkant. In grote gotische letter staat de naam bovenaan de artikelen met wederom het wapen van Amersfoort. Elke maand verschijnen er meer advertenties en ze gaan ook steeds meer bestaan uit berichtgevingen over te koop aangeboden producten. De producten die te koop worden aangeboden zijn nog geen merkartikelen, er zijn veel advertenties voor de verkoop van (brand)hout, voor haargroeimiddelen, publieke executieverkopen van percelen, van boerderijen en vee. Er worden sterke mannen en dienstboden aangebonden en huisknechten en nette dienstmeiden gevraagd. Ook de Hollandsche IJzeren Spoorwegmaatschappij neemt een prominente plek in onder het kopje ‘advertentieën’ met de vermelding van de aankomst en vertrektijden van treinen van en naar Utrecht en Amsterdam. Ook worden gemeentewetten en Koninklijke Besluiten uitgebreid vermeld. Op 13 mei 1851 verschijnt de eerste geneesmiddelenadvertentie in het onderzoek. Dit is de eerste geneesmiddelenadvertentie in de Amersfoortsche Courant aangezien de krant in 1851 is opgericht. Het middel waar men voor adverteerde waren Engelsche Slijm en Maagpillen(zie bijlage 1). Dit is de enige geneesmiddelenadvertentie van het hele jaar. 
De volgende geneesmiddelenadvertentie in het onderzoek dateert precies één jaar later op 13 mei 1852. Deze advertentie is van J.P.G. Gelauff, met het geneesmiddel Dentrificium Nigrum. Opvallend aan deze advertentie is dat men beweert dat het kiespijn voorkomt en tevens scheurbuik. Dit is de enige geneesmiddelenadvertentie van het hele jaar. In 1853 verschijnen er het hele jaar door welgeteld vier geneesmiddelenadvertenties terwijl het aantal advertenties in het algemeen sterk groeit. Op 12 januari 1854, in de eerste krant van 1854, verschijnt de eerste Holloway advertentie. Zoals al eerder vermeld staat Professor Holloway niet alleen bekend als één van de grootste kwakzalvers van de negentiende eeuw, maar ook als de grondlegger van de moderne reclamecampagne, en dat blijkt. Vanaf het moment dat hij voor het eerst in de Amersfoortsche Courant verschijnt is er tot het moment dat hij plotseling verdwijnt in 1892 in elke onderzochte krant een advertentie van Holloway te vinden. 
Het is opvallend dat vanaf het begin van het onderzoek in 1850 het aantal advertenties explosief groeit. Binnen tien jaar is de helft van de krant gevuld met advertenties.  Zo rond 1880 verandert de plaats van de advertenties. Wanneer ze hiervoor nog aan het einde van de laatste pagina staan verschijnen ze nu door de hele krant (wat het onderzoek niet makkelijker maakte).  Het zijn hoogtijdagen voor de adverteerders want de advertenties nemen niet zelden meer als de hele krant in beslag. Het komt zelfs voor dat er vier van de  drie pagina’s gevuld zijn met advertenties en reclameboodschappen. 
Deze ontwikkeling vond ook plaats in Engeland. De eerste wekelijkse krant van Wrexham, The Wrexham Advertiser die is opgezet in 1854, zag een duidelijke en sterke groei in het aantal advertenties. Ook de geneesmiddelenadvertenties nemen toe in de periode tussen 1850 en 1880, hetzelfde gebeurde in de Amersfoortsche Courant.​[96]​ 

De belofte in de geneesmiddelenadvertenties 
Zoals gezegd komen er vanaf 1854 steeds meer advertenties en steeds meer geneesmiddelenadvertenties voor in de Amersfoortsche Courant. Vooral de advertenties van Holloway springen in het oog. Ze zijn anders dan alle andere (geneesmiddelen)advertenties. Geen van zijn advertenties zijn hetzelfde waardoor het idee wordt gewekt dat ze iedere keer het lezen waard zijn. Holloway wekt niet alleen de illusie dat hij iets nieuws brengt, hij doet dat ook echt.  Aan de vormgeving van de advertenties van Holloway is duidelijk tijd en aandacht besteed.(zie bijlage 2) Holloway is de eerste geneesmiddelenadverteerder die gebruik maakt van een soort logo. De naam Pillen Holloway en Zalven Holloway staan in een balk boven de advertentie. Vanaf het jaar 1871 werden zijn advertenties voorzien van een flinke illustratie. Samen met de naambalk besloeg die bijna de helft van de totale ruimte voor de advertentie.​[97]​ Een bekende afbeelding van Holloway is een klassieke scene van een groep mensen die een dokter bezoeken. De mensen smeken de in gewaden gehulde dokter en liggen aan zijn voeten. 
De dynamiek van Holloway zijn advertenties wordt duidelijk als een paar van zijn advertenties achter elkaar worden gezet. Op 12 januari 1854 stelt Holloway dat zijn pillen en zalven heilzaam zijn voor de longen, deze advertentie heeft de vorm van een artikel. Op 2 januari 1857 stelt Holloway dat zijn pillen en zalven werken voor de genezing van zieke en zere benen, deze advertentie bevat een verklaring van een persoon die beweert genezen te zijn. Op de manier van adverteren, onder andere met verklaringen van genezen personen, wordt later terug gekomen. Nog een advertentie uit 1860 belooft te werken tegen duizelingen en in 1861 wordt geadverteerd met de werking  tegen ‘open zweren, zwerende borsten, etterbuilen’ en tevens ‘droefgeestigheid’. Ook in 1864 adverteert Holloway met de tekst: “tegen verwarring der denkbeelden in het hoofd”, en tegelijkertijd tegen onder andere hartkloppingen en diarree. In 1863 adverteert hij tegen indigestie, gal, hoofdpijn en bij kinderen tegen roodvonk en mazelen. Holloway is al snel niet meer de enige die op deze manier adverteert. 
In de advertenties voor het middel Revalenta Arabica, van Du Barry’s Revalenta, claimt men dat er in de oerwouden een voedingsmiddel is gevonden wat genezende krachten heeft. De arts die verbonden is met dit geneesmiddel heet Dokter Livingston. Het middel is gemaakt van de maniocplant, wat het hoofdvoedsel is van de bewoners in het oerwoud: “ziekten en kwalen zijn daar als het ware zeldzaamheden, en tering, klierziekte, kanker, pokken en mazelen, zijn er geheel onbekend”. Dat de mensen in dat oerwoud die ziekten niet hebben is waarschijnlijk echt waar. Du Barry’s Revalenta adverteert net als Holloway tegen de meest uiteenlopende kwalen. In 1862 adverteert Du Barry’s Revalenta met een middel tegen een zwakke maag, hartwater en eveneens zenuwachtig beven.  
Het doel van de advertenties was zoveel mogelijk mensen aan te spreken. Adverteren voor één specifieke kwaal bracht hoogstwaarschijnlijk niet genoeg op waardoor de fabrikanten ervoor kozen voor de meest uiteenlopende en meest voorkomende kwalen en ziekten te adverteren. De gehanteerde slogan “tegen ziekten der ingewanden” van Holloway maakt duidelijk dat zijn pillen en zalven tegen elke kwaal werkzaam zijn. In 1870 is Holloway zo algemeen dat hij stelt dat zijn pillen en zalven “ziekten verdrijven”, onder het kopje:”Een zekere genezing”. Toch kiezen adverteerders er vooral voor zoveel mogelijk ziekten en aandoeningen op te noemen in hun advertenties. Holloway verspreidde zijn beloftes over meerdere advertenties. Zo adverteert hij in 1887 voor een middel tegen stijve darmen, in 1890 voor een middel tegen aambeien en lopende zweren en in 1892, met dezelfde pillen, tegen reuma. Adverteerders als Revalenta Arabica en de latere Pink Pillen van Snabilé geven het liefst een zo lang mogelijke lijst van aandoeningen. Een advertentie uit 1857 van Revalenta Arabica luidt: “Door spijsverteringsorganen te versterken, derzelver verrigtingen te regelen en het bloed te zuiveren, geneest Du Barry’s Revalenta de volgende ziekten: Koorts, zinking, verstoppingen, maagkramp, maagpijn, hoest, aamborstigheid, diarrhaea, oprispingen, zuur, kolijk, zenuwziekten, stuipen, vloed, slijm, hartkloppingen, hoofdpijn, duizeling, graveel, vernaauwingen, maagkanker, scheurbuik, klieren, tering, rheumatische aandoeningen, griep, misselijkheid en braking.”​[98]​ (zie bijlage 3) Vooral aan het begin van de onderzoeksperiode kijken de adverteerders niet op een regeltje meer of minder. De beknopte advertenties met alleen de fabrieksnaam en het logo komen meer voor na de eeuwwisseling. 
Een opvallende belofte die geneesmiddelenadvertenties doen in de tweede helft van de negentiende eeuw is het zuiveren van bloed. Dat het bloed wordt gezuiverd, of zelfs wordt vernieuwd zoals sommige advertenties beweren, zou betekenen dat alle aandoeningen zullen verdwijnen. Gezuiverd bloed zou de vernieuwing en het herstel van de organen bewerkstelligen.​[99]​  Zo ook de advertentie uit 1871 voor Staalwijn: “…tegen uit het ruggemerg voortkomende zenuwzwakte, en zuiverend voor het bloed”. Nog een voorbeeld zijn de pillen van Dr. Airy uit 1877, Sarsaparillian. Het middel zou werken tegen chronische ziekten en tegen het bederf van bloed. In hetzelfde jaar is er een advertentie van Holloway in artikelvorm over de bedorven lucht in de steden. Zijn pillen zouden werken als een “filtereer machine op troebel water”, de belofte is wederom het zuiveren van bloed. Ook in de twintigste eeuw komen deze advertenties nog voor. In 1902 adverteren de Pink Pillen van Snabilé voor de vervanging van het bloed. Ook geloofde men dat er een te kort aan bloed kon ontstaan, dat bewijst de advertentie uit 1870 van Kissinger Pastilles: “tegen trage spijsvertering, bezwaarlijke ontlasting, bleekzucht, (en) bloedsgebrek…”​[100]​
Ook advertenties voor middelen tegen reumatiek zijn talrijk. Het was een aandoening die ongetwijfeld veel voorkwam en waar veel mensen enorm van te lijden hadden, wat blijkt uit de advertentie van Holloway uit 1878:”(tegen) …rheumatiek, zenuwaandoeningen en dergelijke pijnlijke kwalen die altijd onder groot deel onzer bevolking voorkomen”. Behalve middelen die beweren reuma te genezen zijn er ook veel advertenties te vinden voor middelen die de pijn zouden verlichten bij reumatische klachten. Reuma betekende in deze tijd niet hetzelfde als tegenwoordig. In vroegere medische opvattingen betekende het “kwade vochten, waterige of catarrhale afscheiding en bloedvloeiing in het algemeen.”​[101]​ Men dacht dat de kwade stoffen via de hersenen naar lager gelegen lichaamsdelen stroomde en daar pijnen veroorzaakte. Als gevolg hiervan dacht men zinkingen, bewegingsstoornissen en verkoudheid op te lopen. Ook dacht men dat er zoiets bestond als ‘zenuw-rheumatiek’ in het hoofd. Een zekere Dr. Airy, die veelvuldig voorkomt in het onderzoek, adverteert voor een middel tegen deze aandoening. 
In 1876 komt de eerste geneesmiddelenadvertentie  in het onderzoek naar voren waar wordt geadverteerd  met een middel tegen tering. Het geneesmiddel is van Dr. Guyot, hij heeft persoonlijk een ontdekking gedaan naar een middel dat tering geneest.(zie bijlage 4) Het lijkt soms alsof er nauwelijks onderscheid wordt gemaakt tussen tering, longaandoeningen of een verkoudheid. Met hetzelfde gemak adverteren fabrikanten met middelen tegen heesheid als middelen tegen longtering. Tering betekende dan ook meer dan alleen de ziekte. Het is dan ook afgeleid van de woorden ‘teren aan’, wat ‘langzaam vernietigend werken op’ betekent, of ‘knagen aan’.​[102]​ In 1884 adverteert Holloway tegen kinkhoest, verkoudheid en longaandoeningen. In de advertentie worden de aandoeningen genoemd alsof ze in verhouding staan tot elkaar en onder dezelfde noemer vallen. Ook de fabrikant van Malz-extract adverteert in 1873 met een middel tegen ernstige longaandoeningen, het is opvallend dat dit middel in de twintigste eeuw alleen nog maar adverteert met middelen tegen verkoudheid. In 1885 komt er een advertentie naar voren van Revalenta Arabica met de tekst: “…tegen maag, hoofdtering, koorts en hoest”. Ook in het begin van de twintigste eeuw komen advertenties voor met middelen tegen ernstige ziekten. In 1911 heeft Dr. PH. Baudet de nieuwe geneeswijze van ‘longteering’ ontdekt. Één van de meest opvallende advertenties tegen aandoeningen van de luchtwegen komt uit 1885. Er wordt geadverteerd voor ‘cigaretten tegen asthma’, “bij inademing van de sigaret terstond verlichting”. (zie bijlage 5 en titelblad)
Tijdens het onderzoek zijn relatief weinig geneesmiddelenadvertenties naar voren gekomen waarin een middel tegen kanker werd aangeboden. Aanzienlijk  minder als voor middelen voor zuiver bloed, open wonden, reuma of tering. De oorzaak kan zijn dat de ziekte in deze periode nog niet zo vaak voorkwam, of nog niet als zodanig geïdentificeerd werd. De eerste ‘kankeradvertentie’ die in het onderzoek naar voren komt is van 4 januari 1892. Onder het kopje: “Genezen zonder operatie” (zie bijlage 6) wordt door een zekere dokter Windelincx een behandeling aangeboden tegen:”…kanker, verzwering, verharding, aan de borst, in de baarmoeder, kwaadaardige gezwellen”.
Omdat er meestal één krant per jaar wordt onderzocht heeft het onderzoek iets weg van een jaarlijkse steekproef. Het doel is een trend waar te nemen in de manier waarop men adverteerde. Een nadeel van deze methode is dat veel opvallende advertenties, de echte uitschieters, niet naar voren komen en als ze dat wel doen als normaal worden geïnterpreteerd. Om dat in het geval van de advertentie van Dr. Windelincx uit te sluiten is er gekeken hoe vaak deze advertentie in zijn geheel voorkwam. Via het trefwoord ‘Windelincx’ werden er 46 advertenties gevonden in de periode 1883 tot 1894, allemaal in de Amersfoortsche Courant. Op één na zijn het allemaal advertenties voor de genezing van kanker, zonder operatie. Mensen werd gevraagd vijf gulden op te sturen, wat een kapitaal was in die tijd. Op 22 april 1897 is er een waarschuwing opgenomen in de Amersfoortsche Courant: “Ongeteekenden waarschuwen ieder lijder zich niet te stellen onder behandeling van Windelincx van Brussel, daar zij zich onder stellige belofte van genezing onder zijn behandeling hebben gesteld, hetwelk hun wel veel geld heeft gekost maar niets heeft geholpen.” Hierna komen geen advertenties van de Brusselse ‘wonderdokter’ meer voor. Deze adverteerder kwam dus stelselmatig naar voren in de Amersfoortsche Courant, toch kan hij niet vergeleken worden met een adverteerder als Holloway die tientallen jaren achter elkaar adverteerde met dezelfde beloften.
Thomas Holloway overleed in 1883. In de Daily Mail, een grote Engelse krant, bericht men over zijn edelmoedige vrijgevigheid. “Het is niet aan ons te oordelen over de waarde van de geneesmiddelen die de naam ‘Holloway’ over de gehele wereld bekend hebben gemaakt.”​[103]​  Holloway was 83 toen hij stierf. Zijn vermogen van 5 miljoen pond ging hoofdzakelijk naar liefdadige instellingen. Zijn beproefde methode van adverteren werd nog voortgezet onder dezelfde naam maar in 1892 verschijnt dan toch de laatste Holloway-advertentie. Zijn bedrijf dat een halve eeuw constant met dezelfde producten had geadverteerd, met handhaving van dezelfde prijs, steeds dezelfde vormgeving en steeds dezelfde argumenten, loste in het niets op.​[104]​ Het is niet duidelijk waarom zijn miljoenenbedrijf niet is voortgezet. Vanaf het moment dat Holloway zijn advertenties verdwijnen neemt het aantal geneesmiddelenadvertenties in zijn geheel af.  Het is niet zo dat er minder werd geadverteerd, de kranten blijven vol staan met advertenties voor haargroeiproducten, bier, thee, verschillende soorten koeken, levensverzekeringen, kredietverstrekkers, eiken hakhout, huizen, vrouwenmode, en zo nog veel meer. 

4.2 De periode 1900-1950
In de periode van 1850 tot 1900 groeit het aantal (geneesmiddelen)advertenties explosief. Tot het jaar 1904 zijn er in de regel twee of meer geneesmiddelenadvertenties in elke onderzochte krant te vinden. Ook worden de slogans met de jaren scherper. Waar eerst nog kopjes verschenen met “Pillen van Holloway” komen steeds vaker kopjes als: “Pillen Holloway, een groote noodzakelijkheid”, en  “Een ware schat, voor de ongelukkige slachtoffers der zelfbevlekking” van Dr. Retau.  Het adverteren professionaliseert in deze periode, ook de vormgeving verandert aan het eind van de negentiende eeuw en begin twintigste eeuw. Adverteerders doen hun uiterste best de aandacht van het publiek te trekken, kopjes als “Geneezing van Longteering” en “Drankmisbruik!” bewijzen dit. Advertenties staan vanaf de twintigste eeuw zelfs op de voorpagina’s tussen de nieuwsberichten in. Wel staat er in alle gevallen duidelijk bij dat het reclame betreft. 
Pink Pillen
In 1900 verschijnt de eerste advertentie van Pink Pillen in het onderzoek. De oudste advertentie van de pillen stamt uit 1898. Pink Pillen zijn geen Nederlands fabricaat, de eigenaar was de Canadese senator George Taylor Fulford. De Engelse naam van de pillen was: Pink Pills for Pale People. De advertenties verschenen internationaal en waren net als Holloway zijn pillen en zalven wereldberoemd.​[105]​
De advertenties van Pink Pillen werden gebracht als echte artikelen. De manier van adverteren van de Pink Pillen lijkt in zijn dynamiek en vindingrijkheid sterk op die van Holloway. Het grote verschil is de professionaliteit. Pink Pillen-advertenties verschijnen uiteraard enkele decennia later als Holloway zijn eerste advertentie en men heeft duidelijk meer kennis van zaken. Vooral de manier waarop de aandacht wordt getrokken van de lezer is vrij spectaculair. Titels als:”Twijfelt gij er nog aan? Pink Pillen”, en: “Het geneesmiddel waarover men spreekt. De Pink Pillen”, “Een naam op aller lippen”, “Mijn Redder, Pink Pillen.” Pink Pillen zijn een even groot wondermiddel als de pillen en zalven van Holloway, ze werken tegen bloedarmoede, reumatiek, heupjicht, zenuwpijn en verlamming. “De Pink Pillen zijn de beste steun voor het zenuwstelsel. Zij voeden de zenuwen door het bloed te verrijken waarin het zenuwstelsel zijn voedsel vindt.” Later in de twintigste eeuw veranderen de advertenties van Pink Pillen van belofte en worden het ijzertabletten. Opvallend aan de advertenties van Pink Pillen is dat ze vrijwel altijd een verklaring van een genezen persoon bevatten of een ingezonden brief van een enthousiaste gebruiker die het product aanprijst. Niet zelden is er een portret afgebeeld(al dan niet getekend) van de persoon die beweerd genezen te zijn met daaronder de volledige naam en het adres van de persoon. 
De dokter die verbonden was aan de Pink Pillen was Dr. Williams. Zoals Holloway zichzelf de naam professor had gegeven had Fulford een dokter aan zijn fabricaat toegevoegd. Dr.Williams was de ontdekker van een wonderbaarlijke levenskracht. Hij was in staat tot “…merkwaardige genezingen, die gelijk staan met wonderen”.​[106]​ Hier wordt getracht een zeker nieuwselement aan de advertentie toe te voegen. Holloway deed dat in de negentiende eeuw door informatie te geven over het lichaam. In de advertenties voor Pink Pillen doet men exact hetzelfde. Men vertelt over de werking van organen en het bestaan van “roode bolletjes in het bloed”​[107]​  Sommige advertenties worden gebracht als een spannend verhaal. De titel:”De geschiedenis van een slager en een pil” nodigt lezers uit over het wonder van de Pink Pillen te lezen. “Pink Pillen genezen alle kwalen. Dat is mogelijk omdat ze het bloed vervangen en daarmee de organen vernieuwen.” De laatste Pink Pillen advertentie in het onderzoek dateert uit 1908. 
Afname geneesmiddelenadvertenties
Het jaar 1905 is het eerste jaar sinds 1854 dat er geen geneesmiddelenadvertenties te vinden zijn in het eerste januarinummer van de Amersfoortsche Courant. Tot 1909 verschijnt er één in het eerste januarinummer en in 1909 opnieuw geen enkele. Vanaf 1911 tot 1945 (het moment waarop maar één krant verschijnt in Amersfoort) zijn er twee januarikranten op geneesmiddelenadvertenties onderzocht met als doel de mogelijkheid dat er in de Amersfoortsche Courant toevallig minder of geen meer verschijnen te verkleinen. De tweede krant is de Nieuwe Amersfoortse Courant, die tegelijk met de Amersfoortsche Courant verscheen. Al snel verdwijnt de Nieuwe Amersfoortsche Courant en wordt deze krant vervangen met het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander. 
Van 1912 tot 1916 verschijnen er in alle onderzochte kranten slechts twee advertenties van Wyberttabletten, die beloven te werken tegen verkoudheid. De advertenties voor het lenen van geld nemen sterk toe, evenals reclame voor aanbiedingen en opheffingsuitverkoop. Vanaf dit moment gaat ook de kleine middenstand regelmatig adverteren. Er worden geen producten aangeboden, slechts de naam en het adres van de winkels worden vermeld. Het zijn duidelijk jaren van schaarste, reclames voor bonen zijn geen uitzondering evenals veel andere advertenties voor voedsel of voedingssupplementen. Tot aan 1920 zijn er het ene jaar geen geneesmiddelenadvertenties en het andere slechts een enkele voor een middel tegen verkoudheid of een energieversterker. Het jaar 1920 is een ware uitschieter met maar liefst vijf geneesmiddelenadvertenties in twee kranten. In de Amersfoortsche Courant werd geadverteerd voor het middel Lanatogum; voor de versterking van zenuw en lichaam. In het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander  staan advertenties voor middelen tegen verkoudheid, pijnstillers en een middel “tegen de hardnekkigste gezwellen”. Vanaf 1921 vervangt De Eembode de Amersfoortsche Courant die pas in 1941 weer zal verschijnen. Tot 1925 is het aantal geneesmiddelenadvertenties vrij laag, de middelen waarvoor wordt geadverteerd zijn maar weinig spectaculair. De meest opvallende advertentie is die van Weises: tegen aderverkalking, duizeligheid en hartzwakte. De rest van de gevonden advertenties, in totaal vier, zijn voor middelen tegen bedwateren, hoest en eczeem. 
Rond 1925 verschijnen er voor het eerst foto’s in de krant en in 1930 verschijnt  het eerste stripverhaal. De geneesmiddelenadvertenties blijven afnemen. De enige geneesmiddelenadvertenties die wel verschijnen zijn voor middelen die de weerstand versterken, waaronder die voor levertraan en Wyberttabletten tegen verkoudheid en enkele advertenties voor pijnstillers. In 1936 verdwijnt het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander en blijft alleen de De Eembode over.  Van 1937 tot 1942 verschijnen geen geneesmiddelenadvertenties. Toch neemt ook nu het gehele aantal advertenties niet af, er is zelfs een toename waar te nemen in de periode tot aan de Tweede Wereldoorlog. In 1940 daalt het gehele aantal advertenties, maar dat lijkt in 1941 al weer te herstellen. 




4.3 Verklaringen, ingezonden brieven en dankbetuigingen
Om de claims van de wondermiddelen in de geneesmiddelenadvertenties te versterken werd door de adverteerders vaak gebruikt gemaakt van persoonlijke verklaringen. Hele lijsten met tevreden en genezen mensen vulden de advertenties. Ook persoonlijke steunbetuigingen en dankbrieven werden veelvuldig in de advertenties opgenomen. Het lijkt er zelfs op dat de adverteerders een wedstrijd deden wat betreft het produceren van de langste lijst met tevreden, herstelden en dankbare mensen.​[108]​ In de eerder genoemde Engelse Wrexham Press  maakten adverteerders van geneesmiddelen gebruik van lijsten met koningen en aristocraten die hun producten hadden gebruikt. In de Amersfoortse kranten komen geen verwijzingen naar rijke en beroemde mensen voor. Wellicht was men in Nederland minder gevoelig voor verklaringen van beroemde en Koninklijke mensen. In Nederland zijn het vooral gewone mensen (zoals slagers en bakkers) die de producten aanbevelen. Misschien merkten geneesmiddelenadverteerders dat het publiek ‘ gewone’  mensen geloofwaardiger vond, of dat het adverteren met steunbetuigingen van mensen uit de middenstand de indruk wekte dat het middel te betalen was en binnen bereik van iedereen. De steunbetuigingen gaven in Engeland een lokaal karakter aan de op artikelen lijkende berichten, zo blijkt uit het artikel over de Wrexham Press.​[109]​
Al vanaf het begin van de onderzoeksperiode worden er steunbetuigingen en verklaringen opgenomen in de advertenties. Omdat deze manier honderd jaar lang wordt voortgezet kan worden geconcludeerd dat het werkte. Hoogstwaarschijnlijk vonden mensen het een prettig idee dat iemand een ‘normale’  burger zijn naam durfde te verbinden aan het product. Dat is natuurlijk niet erg vreemd wanneer je beseft dat mensen voordat de kranten en advertenties er waren altijd via steunbetuigingen en persoonlijke verklaringen ‘adverteerden’. Mensen waren voorheen afhankelijk van medisch advies van zogenaamde leken. ‘Geheime middeltjes’  gingen van mond tot mond. In de negentiende eeuw was het waarschijnlijker dat je een pijnstillende receptuur via de nicht van de buurvrouw kreeg dan van een dokter uit de stad. Adverteerders maakten slim gebruik van de bestaande traditie. Bijkomende reden dat adverteerders gebruik maakten van derden om hun producten aan te prijzen kan zijn dat het niet netjes was om je eigen product aan te prijzen. Uit bescheidenheid was het beter om ‘anderen’ zich voor je product te laten uitspreken. 
 In de tweede helft van de negentiende eeuw zijn het vooral de regelmatige adverteerders die gebruik maken van steunbetuigingen en verklaringen van genezen personen. In 1857 komt de eerste advertentie van Holloway met een verklaring naar voren, vervolgens is dat meer regel dan uitzondering. Tijdens het onderzoek kwam een advertentie naar voren waarin duizend gulden werd uitgeloofd aan degene die kon bewijzen dat de verklaring van de genezen persoon die in de advertentie was gebruikt, vals was. Dit geeft aan dat men twijfels had over het waarheidsgehalte van de verklaringen.
Aan het begin van de onderzoeksperiode zijn verklaringen van ‘herstelde lijders’ een onderdeel van de advertentie. Later in de onderzoeksperiode bestaan veel advertenties alleen nog maar uit verklaringen en ingezonden brieven. Soms werd alleen de ingezonden brief met steunbetuigingen afgedrukt en werd pas onderaan de brief duidelijk dat het om een advertentie bleek te gaan. De advertenties van Pink Pillen aan het begin van de twintigste eeuw zijn het meest spectaculair wat betreft persoonlijke verklaringen en dankbetuigingen. Er verschenen zelfs portretten van mensen in de krant met daaronder de volledige namen en adressen. Ook werden potentiële klanten uitgenodigd langs te gaan bij de mensen die beweerden genezen te zijn door de Pink Pillen.  

4.4 Ten slotte
Het onderzoek lijkt een trend te vertonen. Helaas is het onderzoek niet uitgebreid genoeg om met zekerheid te kunnen vaststellen dat er daadwerkelijk sprake is van een trend. Dat het aantal geneesmiddelenadvertenties in de periode 1850 tot 1880 groeit wordt bevestigd door het onderzoek naar geneesmiddelenadvertenties in de Engelse Wrexham Press.​[110]​ Ook in Nederland daalt in de jaren na de explosieve groei het aantal geneesmiddelenadvertenties terwijl het aantal advertenties in het algemeen blijft toenemen. 

De twintigste eeuw geeft een totaal ander beeld als de tweede helft van de negentiende eeuw. Niet alleen het aantal geneesmiddelenadvertenties is lager, ook de belofte die wordt gedaan in de geneesmiddelenadvertentie is vele malen minder spectaculair dan in de negentiende eeuw. Eind negentiende eeuw beloven de geneesmiddelenadvertenties een zekere genezing, welke kwaal zich ook heeft voorgedaan. In de twintigste eeuw verdwijnt deze euforie met het tweede decennium en verschijnen er over het algemeen alleen nog maar geneesmiddelenadvertenties voor hoestpastilles en energieversterkers. Dit kan te maken hebben met bepaalde regelgeving die halverwege de onderzoeksperiode wordt ingevoerd. Ook de ontwikkeling van de medische wetenschap en de publieke kennis kan te maken hebben met de verandering die in het onderzoek naar voren is gekomen. 

Het onderzoek geeft een beeld van een ontwikkeling waar het aantal geneesmiddelenadvertenties met extreme beloftes afneemt. De vraag is uiteraard hoe dat komt. Waren de geneesmiddelen uit de negentiende eeuw door de mand gevallen? Heeft er een proces van bewustwording plaatsgevonden onder het publiek en trapten de mensen niet meer in de beloftes die werden gedaan? Had de wetenschap de geneesmiddelenadvertenties ingehaald en was het publiek op de hoogte van de onrealistische beloften die werden gedaan door de fabrikanten van geneesmiddelen? Nog een mogelijkheid is dat er regelgeving omtrent reclame maken voor geneesmiddelen is ontstaan. 






Over wettelijke regelgeving, burgerinitiatieven en initiatieven uit het bedrijfsleven.

Het onderzoek naar geneesmiddelenadvertenties van 1850 tot 1950 in de Amersfoortsche Courant heeft een bepaalde ontwikkeling laten zien. Vanaf het begin van de onderzoeksperiode, de tweede helft van de negentiende eeuw, maken de geneesmiddelenadvertenties een enorme groei door. De beloftes die voor het begin van de twintigste eeuw worden gedaan zijn opvallend positief en vergaand. Veel van de fabrikanten beweren geneesmiddelen te bezitten tegen aandoeningen als reuma, doofheid, slechte spijsvertering, ontstoken wonden, longziekten en een enkeling tegen tering of kanker. In de periode na de eeuwwisseling nemen de uiteenlopende aandoeningen waarmee fabrikanten adverteren aanzienlijk af, evenals het aantal geneesmiddelenadvertenties in het algemeen. 
De geneesmiddelenadvertenties die nog wel verschijnen prijzen middelen aan die werken tegen verkoudheden en ander ‘lichtere’ kwalen. De mogelijkheid bestaat dat deze verandering het gevolg is van de invoering van bepaalde wetten en regels op het maken van reclame. 
Er is een duidelijk onderscheid tussen wettelijke regelgeving en regelgeving door middel van zogenaamde codes. Officiële wetgeving is vrij makkelijk te achterhalen. In het Nederlands wetboek wordt de geschiedenis van elke wet beschreven en in veel literatuur over reclame wordt de Nederlandse wetgeving op het gebied van reclame uitgebreid behandeld. Zogenaamde ‘codes’ zijn geen wetten maar voorschriften, bijvoorbeeld gedragscodes. De naam is van het Latijnse codex, wat wetboek betekend, afgeleid. Van opgestelde codes, door particulieren of door het bedrijfsleven, is de oorsprong moeilijker te achterhalen. 

De wettelijke regelgeving zal als eerste worden besproken, gevolgd door de eerste codes en burgerinitiatieven en initiatieven van het bedrijfsleven die betrekking hebben op de beperking van reclame voor geneesmiddelen. Ten slotte komt de Vereniging tegen de Kwakzalverij die in de negentiende eeuw als reactie op de geneesmiddelenadvertenties werd opgericht aan bod. 

5.1 (Wettelijke) Regelgeving
Nederlandse wetgeving op het gebied van reclame is nog helemaal niet zo oud en valt ver buiten de onderzochte periode. Deze wet wordt vermeld omdat hij is voortgekomen uit de Reclame Code Commissie. Deze Commissie valt eveneens niet binnen de onderzoeksperiode, maar elke regel en elke uitbreiding van de wet komt voort uit een vorige regel of wet. Later in dit hoofdstuk wordt verder ingegaan op de reclamecommissies die zijn opgericht in de onderzochte periode. 

De eerste officiële wet die in het Burgerlijk Wetboek is opgenomen dateert pas uit 1980. Het is de Wet Misleidende Reclame. Inhoudelijk wordt er niets toegevoegd aan de code zoals die bestond bij de Reclame Code Commissie, het enige verschil was dat men bij vermoedelijke misleiding naar de rechter kon stappen in plaats van naar de Codecommissie of de Reclameraad. Aan de totstandkoming van de wet lag de discussie ten grondslag bij wie de bewijslast moest komen te liggen. De wetgever besloot die te leggen bij adverteerders en reclameadviesbureaus. Zij moesten bij een klacht waarmaken wat ze beweerden en aantonen dat ze niet-misleidend hadden gehandeld.​[111]​ Voordat deze wet werd ingevoerd waren er al mogelijkheden om misleiding voor de rechter uit te vechten. Er bestonden verschillende wetten die consumenten beschermden, namelijk de wetgeving omtrent voedingsmiddelen en geneesmiddelen.​[112]​ Wetten die onrechtmatige mededinging aan banden legden stammen al uit 1934. Op deze wetten konden ondernemers zich beroepen als er reclame werd gemaakt waarvan zij wisten dat het onwaar was en die voor inkomstenderving voor anderen zorgden.​[113]​ 


5.2 De eerste codes
Zoals gezegd komt de ene regel vaak voort uit een andere. De eerste Nederlandse codes zijn voortgekomen uit codes uit het buitenland. De ontwikkelingen in Amerika waren al verder gevorderd dan in Nederland. De eerste officiële code die ook in Nederland werd aangenomen dateert uit 1937 en is de Internationale Code voor het Reclamewezen van de Internationale Kamer van Koophandel. De code is sinds 1937 door meer dan tweehonderd organisaties in ongeveer dertig landen overgenomen. De code omvatte fatsoensnormen, normen over eerlijkheid en beperking van het gebruik van getuigenissen. Ook werd de aansprakelijkheid bepaald. De adverteerder en de media-exploitant werden aansprakelijk geacht voor valse beloftes. Getuigenissen mochten alleen gebruikt worden zolang zij echt waren en betrekking hadden op de ondervindingen van degene die ze had afgegeven. Het gebruik van verouderde of om andere redenen niet-toepasselijke getuigenissen of aanbevelingen werden verboden.​[114]​ Bij overtreding van deze code konden mensen hun klachten indienen bij de instantie die de code had opgesteld.  

Amerika liep internationaal het meest voorop in de ontwikkeling van reclamemaken en regelgeving omtrent reclame. Toch is de eerste code afkomstig uit Engeland en werd in 1785 door John Walter, de oprichter van The Times, geformuleerd. Walter stelde dat hij persoonlijk mocht beslissen welke advertenties buiten de wet en de moraal handelden en daarom niet geplaatst konden worden zijn krant.​[115]​ Dit is de enige code die dateert van voor de onderzochte periode. In 1911 werd in Amerika een code opgericht waaruit een wet is voortgekomen. Deze code werd opgericht door het reclamevakblad Printers Ink. Deze code is dus afkomstig uit de reclamebranche zelf. Printers Ink heeft grote invloed gehad op pogingen in andere landen om eigen codes tot stand te brengen.  In 1914 werd in Amerika de Federal Trade Commission opgericht. Deze commissie kreeg de bevoegdheid misleidende reclame en ondeugdelijke handel te bestraffen.​[116]​ 

De twintigste eeuw luidde een periode in van verandering op het gebied van oneerlijke reclame. In 1924 werd de Code of Ethics door de International Advertising Convention ingevoerd. De code probeerde aan de beoefenaars van het reclamevak morele verplichtingen op te leggen en speelde een rol in de zogenaamde Yadil-affaire in 1924. Dit is het eerste voorbeeld van de werking van de regelgeving in Engeland. Yadil was de naam van een nieuw geneesmiddel dat zou werken tegen kanker. De Britse Daily Mail liet het middel door twee chemici onderzoeken. Zij achtten het zonder meer waardeloos. Hun bevindingen werden breed uitgemeten in de krant waardoor de fabrikant in conflict kwam met de code. In Engeland betekende deze affaire het einde van de reclame voor wondergeneesmiddelen.​[117]​ 
Deze ontwikkelingen hebben hun weerslag gehad op de ontwikkeling in Nederland. De Internationale Code voor het Reclamewezen uit 1937 komt hieruit voort. 

5.3 Commissie van Controle
Er moet onderscheid gemaakt worden tussen codes die min of meer algemeen en internationaal aanvaard zijn en gedragsregels die een incidenteel en beperkt karakter dragen, zoals regels van kranten en tijdschriften.  De code van John Walter is een voorbeeld van een code die door een krant is opgericht. In de Amersfoortsche Courant verschijnen in de jaren 1931 en 1932 advertenties van de krant zelf waarin sprake is van een code die zich beperkt tot de krant zelf. De advertentie luidt:“In samenwerking met de Commissie van Controle op het adverteeren voor Geneesmiddelen en Geneeswijzen worden SLECHTS DIE ADVERTENTIES op de gebied geplaatst, WAARTEGEN HARENZIJDS GEEN BEZWAREN BESTAAN. – Secretariaat der Commissie, Van Aarssenstraat 176, Den Haag. DIRECTIE AMERSFOORTSCH DAGBLAD.”​[118]​(Zie bijlage 9)  

Deze commissie is opgericht naar aanleiding van een wetsvoorstel uit 1925 en het lijkt erop dat dit de eerste commissie van Nederland was. De informatie over deze commissie komt uit krantenartikelen uit het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander. Op 4 februari 1925 staat in het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander een artikel over een wetsontwerp “omtrent het met openlijke aanprijzing in het verkeer brengen van middelen tegen ziekte”.​[119]​ Het wetsvoorstel van 1925 is later terug gevonden in een artikel. Hieruit bleek dat het wetsvoorstel niet is aangenomen omdat men bang was de geneesmiddelenindustrie te ver te beperken. Als gevolg van dit afgewezen wetsontwerp is een commissie opgericht, de Commissie van Controle. Deze Commissie van Controle is de eerste regulerende Nederlandse instantie en bestond al vóór de invoering van de eerste internationale code in 1937.​[120]​ De Commissie is opgericht om op te treden tegen de misleidende geneesmiddelenadvertenties, zo blijkt uit het volgende citaat:“…een groep van belanghebbende bij den handel in verpakte geneesmiddelen [heeft] in samenwerking met de Nederlandse dagbladpers een controlecommissie in het leven geroepen, welke tot taak heeft te bevorderen, dat ergerlijke en schadelijke reclame voor patentgeneesmiddelen uit de advertentiekolommen der dagbladen wordt geweerd.”​[121]​

Het artikel “Aanprijzing van geneesmiddelen” over “De werkwijze der bestaande Commissie van Controle. Sociaal en hygiënisch belangrijk werk”​[122]​ beschrijft de handelswijze van de commissie.  

Het artikel begint met een toespraak van de oud-hoogleraar Nijhoff voor de algemene vergadering der Maatschappij tot bevordering der Geneeskunst. De heer Nijhoff stelt in zijn toespraak dat de medische wereld evenmin op de hoogte is van de vele nieuwe geneesmiddelen die er op de markt zijn.  “…wanneer wij, zonder kritiek, nieuwe geneesmiddelen voorschrijven, waarvan wij zelfs meestal niet den naam begrijpen en waarvan wij niets meer weten dan hetgeen een fabrikant ons gelieft wijs te maken, zijn wij even bijgeloovig als de toovenaars in den oertijd.”​[123]​ De schrijver van het artikel concludeert uit de heer Nijhoff zijn woorden dat hij ervan doordrongen lijkt dat het ongewenst is om een, vaak ongemotiveerde afwijzende houding aan te nemen tegenover elk ernstig pogen van een zogenaamde leek om verlichting te brengen aan de lijdende mensheid. Het is moeilijk onderscheid te maken tussen mensen die oprecht proberen mensen te genezen en gewetenloze oplichterij “…welke niet krachtig genoeg bestreden kan worden.” Het artikel vervolgt:”Dit probleem klemde te meer toen bleek, dat de oplichterij en zwendelarij op dit gebied hand over hand toenam. Vele, dikwijls aan den zelfkant van den maatschappij levende personen, wierpen zich op tot weldoeners der menschheid en overstroomden ons land met aanbiedingen van wondermiddelen, welke genezing konden brengen voor alle ziekten, van zeer onbeteekenende kwalen tot de meest ernstige en ongeneeslijke ziekten toe. [..] Niemand kan zeggen hoeveel schade er aangericht is door advertenties, welke afkomstig waren van lieden, die er slechts op uit waren de goegemeente geld uit de zakken te kloppen.”​[124]​ De regering meende in 1925 te moeten optreden tegen dit onrecht en de Minister diende in 1925 een wetsvoorstel in die bepalingen bevatte omtrent het “met openlijke aanprijzing in het verkeer brengen van middelen tegen ziekten.”​[125]​

Het wetsvoorstel werd teruggenomen, maar het aan de kaak stellen van de problemen met de geneesmiddelenadvertenties had als resultaat de oprichting van de Commissie van Controle.  “Het behoeft geen betoog, dat deze commissie dadelijk de medewerking verkreeg van alle  vooraanstaande fabrikanten van geneesmiddelen.”​[126]​ Van verschillende zijden, waaronder die van de Dagbladpers, werd volledige medewerking verleend. In 1932 had de toestand zich al zo ontwikkeld dat de resultaten duidelijk merkbaar waren en dat de Nederlandse Dagbladpers op initiatief van het bestuur verklaarde “…geen geneesmiddelen-advertenties meer te zullen opnemen, welke niet zijn goedgekeurd en voorzien van het stempel van de commissie van controle.”​[127]​ 

Het vermoeden ontstaat uiteraard dat de Commissie van Controle zoals die hier is beschreven ook bestond uit leden die betrekkingen hadden met de geneesmiddelenindustrie, maar niets was minder waar. De leden van de commissie bestonden uit de Minister van Onderwijs, Kunsten en Wetenschap, een medicus, een farmaceut en een vertegenwoordiger van de Dagbladpers. Geen van de leden had ook maar enig “…belang bij den geneesmiddelenhandel.”​[128]​ De Commissie kwam eens per maand bijeen voor een vergadering. In de eerste jaren na de oprichting kon de commissie alleen maar reageren op advertenties die al gedrukt waren. Geleidelijk ging de commissie actief regels opstellen. De eerste mijlpaal was dat advertenties voor ernstige ziekten algemeen geweigerd diende te worden. Ziekten als kanker en tuberculose mochten niet meer voorkomen in advertenties aangezien behandeling buiten een medicus om altijd gevaarlijk was, aldus het artikel. Uiteindelijk zonden kranten en tijdschriften zelf de advertenties naar de commissie zodat er preventieve controle kon plaatsvinden. Deze controle kwam in 1932 tot stand. Kranten en tijdschriften die advertenties plaatsten die door de commissie werden afgekeurd werden door de Bond van Fabrikanten geboycot. Geen enkele medische advertentie zou dan meer in de betreffende krant worden geplaatst. “… Dan krijgt het blad bijvoorbeeld geen advertenties meer van Bayer’s Aspirine en Wybert’s tabletten en dergelijke producten.”​[129]​ Dat zou een niet onbelangrijke schadepost betekenen. In bladen met enige importantie zouden geen advertenties meer worden aangetroffen “..betreffende kanker, tuberculose, ruggemergstering, geslachtsziekten, vallende ziekten, nierlijden, hartlijden, stuipen, paralysis, leverlijden, suikerziekte en oogziekte.”​[130]​

De medewerking van de fabrikanten is niet vreemd. Zij waren gebaat bij het uitstellen van elke wettelijke regeling. De werkzaamheden van de commissie zullen haar uitwerking niet hebben gemist. In het artikel spreekt men van het opruimen van “..het ergste ‘Schund’”, wat vrij vertaalt het ergste vuil betekent, uit de geneesmiddelenreclame. De commissie verbaasde zich over de onuitputtelijke fantasie van bepaalde geneesmiddelenadverteerders en ook over de goedgelovigheid van het publiek. 
De commissie controleerde soms ook de ingrediënten van geneesmiddelen waar voor werd geadverteerd. De gevallen waarin de commissie constateerde dat de aangeprezen middelen niets bevatten wat ook maar enigszins de genezing van een zieke zou bevorderen waren talrijk. Een middel tegen klierziekten bleek uitsluitend te bestaan uit glycerine. Een ander middel, dat de genezing van galstenen beloofde, was een olie die in het lichaam samenklonterde en dan als ‘galstenen’ het lichaam van de patiënt verliet. “Wanneer men de advertenties leest, waarin over tuberculose gesproken wordt als betrof het een verkoudheid, of die betreffende kanker, geslachtsziekten en gecamoufleerde abortieve middelen, welke tot voor eenigen tijd aan de orde van den dag waren, dan wordt het duidelijk hoe groot en wijdvertakt het arbeidsveld der commissie was en nog steeds is.”​[131]​

Het oprichten van een commissie naar aanleiding van een wetsvoorstel is later nog vaker voorgekomen. De huidige Reclame Code Commissie is op dezelfde manier tot stand gekomen. De Reclame Code Commissie is opgericht in 1964, eveneens op initiatief van een aantal particuliere organisaties. “Het is een zelfreguleringorganisatie die zorg draagt voor de toepassing en handhaving van normen die op vrijwillige basis door belanghebbende opgesteld zijn.”​[132]​ Het oprichten van deze commissie gebeurde niet alleen uit ideële overwegingen. In 1963 werd er door de ministers van Economische Zaken en Justitie een wet op misleidende reclame overwogen. Om deze wet tegen te houden kwam in 1964 de Nederlandse Code voor het Reclamewezen(Reclame Code Commissie) tot stand, waardoor voorlopig van wettelijke maatregelen werd afgezien. De leden van de commissie bestonden uit vier groepen, waarvan drie uit het bedrijfsleven en één van consumentenzijde.​[133]​  De Reclame Code Commissie is eveneens opgericht met hulp van de Nederlandse Dagbladpers  en de Nederlandse Organisatie van Tijdschrift Uitgevers.​[134]​

Concluderend lijkt de situatie van 1925 sterk op die van 1963, met als belangrijkste verschil dat in 1925 de wetgever een wetsvoorstel deed om adverteren voor geneesmiddelen aan banden te leggen en in 1963 de wetgever een wet wilde opstellen die gold voor alle soorten en vormen van reclame. Toen in 1964 de Reclame Code Commissie in het leven werd geroepen werd de uiteindelijke wet daarmee zestien jaar uitgesteld, tot 1980. 

Ten slotte is in 1946 is de Keuringsraad Openlijke Aanprijzing Geneesmiddelen en Geneeswijzen opgericht. Deze raad was al enkele jaren voor de oprichting werkzaam. Het is niet duidelijk of deze raad is voortgekomen uit de eerder genoemde Commissie van Controle. De Keuringsraad deed wel aan preventieve controle op reclame-uitingen, evenals de Commissie.

5.4 Vereniging tegen de Kwakzalverij
Er waren behalve de Commissie van Controle nog meer initiatieven die de valse beloften in de geneesmiddelenadvertenties onder de aandacht brachten. Één daarvan is de vereniging tegen de Kwakzalverij. Deze vereniging bestaat tegenwoordig nog steeds en lijkt het enige initiatief te zijn dat in de negentiende eeuw al bestond tegen de valse beloften in de geneesmiddelenadvertenties. Wel is er al vanaf 1865 een wet van kracht die de uitoefening van de artsenijbereidkunst regelde.​[135]​ 
 
Kwakzalverij betekent strikt genomen het onbevoegd uitoefenen van de geneeskunde. Daarnaast wordt het veelal gezien als boerenbedrog en oplichterij. De Encyclo, een online encyclopedie, omschrijft een kwakzalver als “Iemand die nutteloze middelen toepast ter genezing van de een of andere ziekte of middelen beweert te kennen tegen alle mogelijk ziekten, ofwel iemand die zulke middelen, meestal met veel ophef, te koop aanbiedt. - onbevoegd beoefenaar van de geneeskunst.”​[136]​ 
In 1881 richtten twee verontruste broers, waarvan de een geneesheer en de ander leraar scheikunde, de Vereniging tegen de Kwakzalverij op. De gebroeders Bruinsma, zoals de broers heetten, richtten deze vereniging op tegen kwakzalverij in het algemeen en niet alleen in verband met de valse beloftes in de geneesmiddelenadvertenties. Toch bericht het Maandblad tegen de Kwakzalverij, wat voortkwam uit de Vereniging tegen de Kwakzalverij, uitvoerig over deze misstanden. In 1878, drie jaar voor de oprichting van de vereniging, gaven de broers een brochure uit met de titel: De kwakzalverij met geneesmiddelen en de middelen om haar te bestrijden. Een boek voor allen, die hun gezondheid en hun beurs liefhebben.​[137]​  In de Amersfoortsche Courant van 10 augustus 1878 werd het boek van de twee broers besproken. Het artikel dat het boek beschrijft is vol lof. Er wordt gesproken over de onbeschaamde wijze waarop onder andere Thomas Holloway adverteerde. Ook worden er redenen gegeven waarom kwakzalverij van overheidswege moet worden bestreden. De broers constateerden dat dagbladen niet in staat waren advertenties met valse beloften uit hun bladen te weren. Redacties konden immers moeilijk alles controleren. De schrijvers beseffen dat de keuze tussen de belangen van de aandeelhouders en die van het publiek niet altijd makkelijk is. Met de medewerking van het openbaar ministerie zouden vele wijzen van adverteren wettelijk vervolgd kunnen worden. Dat dit niet gebeurde is volgens de heren Bruinsma te wijten aan de onverschilligheid van het Geneeskundig Staatstoezicht. 
De heren stellen aan het eind van hun boek een wet voor waarmee een eind zou kunnen worden gemaakt aan de kwakzalverij. “Het welzijns des volks is de hoogste wet” schrijven zij. De recensent is het met het oordeel van de broers eens dat “de kwakzalverij een pest is van de maatschappij, die slechts door openbaarmaking kan worden gekeerd.”​[138]​
De gebroeders Bruinsma halen in het Maandblad tegen de Kwakzalverij steeds vaker fel uit naar de kranten. Zij roepen de dagbladen op verantwoordelijkheid te nemen voor de advertenties die zij plaatsen. In een uitgave van het Maandblad uit 1883 schrijven zij: “… wij mogen niet vergeten, dat de belangen der kwakzalvers die bestreden worden, voor een goed deel solidair zijn met die van de dagbladen, welke uit het plaatsen van de reclames en advertenties aanzienlijke winsten trekken.”​[139]​ Ze wijzen er hier op dat de ware strijd tegen de kwakzalverij ligt bij de bestuurders van dagbladen. Ze houden de kranten verantwoordelijk voor de verspreiding van de bedrieglijke en vaak zeer schadelijke kwakzalversmiddelen. “…het couranten-lezend publiek moest zich de besmetting zijner alledaagsche lektuur door leugenachtige en dikwijls vuile advertentien niet laten welgevallen.”​[140]​ 











De ontwikkeling van de reclame-industrie begint rond het begin van de onderzoeksperiode, in 1850. De gehele samenleving veranderde onder invloed van de Industriële Revolutie in een maatschappij waar massa het sleutelwoord is. Urbanisatie leidde tot een massamaatschappij, de ontwikkelingen op technisch gebied leidden tot massaproducten en ontwikkelingen op het gebied van vrijere politiek en publieke betrokkenheid leidden tot de ontwikkeling van massacommunicatie. De steden groeiden, de economie groeide, er werden  allerlei nieuwe uitvindingen en ontdekkingen gedaan, het bedrijfsleven ontwikkelde zich, kortom, alles leek mogelijk. 
De reclame-industrie ontwikkelde zich in hoog tempo tot een bedrijfstak van formaat. Adverteren in de kranten was vanaf de negentiende eeuw al snel een bekende manier om producten onder de aandacht te brengen. Vooral bedrijven uit het buitenland maakten hier gebruik van. In Engeland en Amerika had de Industriële Revolutie eerder plaatsgevonden waardoor Engelse en Amerikaanse bedrijven vooruit liepen op de Nederlandse. De Nederlandse fabrikanten pakten de productdifferentiatie via adverteren op en deelden al snel in het succes. 
Uit het advertentieonderzoek is gebleken dat zich een ontwikkeling heeft voorgedaan in de periode van 1850 tot 1880 in de manier waarop en de mate waarin er wordt geadverteerd. In de periode voor de Eerste Wereldoorlog is er sprake van enorme groei in het aantal geneesmiddelenadvertenties.  De beloftes in de geneesmiddelenadvertenties worden steeds extremer. Ondanks de kleinschaligheid van het onderzoek kan er worden geconcludeerd dat er in de periode voor de Eerste Wereldoorlog anders werd geadverteerd dan erna. Het feit dat andere onderzoeken, waaronder een Engels onderzoek in Wrexham, dezelfde ontwikkeling bespeuren in het buitenland versterkt dit vermoeden. 
Na de Eerste Wereldoorlog, of eigenlijk al een paar jaar ervoor, rond 1911, is het grootste verschil met de periode ervoor dat er in het geheel minder geneesmiddelenadvertenties verschijnen (ook met een tweede krant in het onderzoek), en dat de beloften in de geneesmiddelenadvertenties veranderen. De eerste constatering kan te maken hebben met de economische teruggang onder invloed van de Eerste Wereldoorlog. Nederland was weliswaar neutraal, maar had wel degelijk last van de economische teruggang onder invloed van de politieke instabiliteit in de rest van Europa. De tweede verandering die zich lijkt te hebben voltrokken heeft waarschijnlijk geheel andere oorzaken. Een aannemelijke reden dat de belofte in de geneesmiddelenadvertenties zich hebben aangepast in de periode rond de Eerste Wereldoorlog is dat er regels zijn ontwikkeld die de geneesmiddelenindustrie aan banden heeft gelegd. Dat zou betekenen dat er politieke veranderingen hebben plaatsgevonden en dat de overheid heeft ingegrepen. 
Een andere mogelijkheid is dat de ontwikkelingen in de geneeskunde de valse beloften in de geneesmiddelenadvertenties hebben ingehaald. Dat kan op twee manieren zijn gebeurd. Het publiek kan beter geïnformeerd zijn en niet meer geloven in de beloften die de adverteerders doen. Of de adverteerders en fabrikanten zijn door de ontwikkelingen op het gebied van de geneeskunde beter geïnformeerd waardoor ze niet meer adverteren met middelen tegen kanker, omdat ze weten dat kanker niet te genezen is met een simpele pil. Een voorbeeld van de onwetendheid van de adverteerders is de advertentie waar wordt geadverteerd met een middel tegen ‘kanker aan het oog’. Dat soort beloftes zegt niet alleen iets over de (minieme) kennis van het publiek, maar ook over de onwetendheid van de adverteerder. In de negentiende eeuw was kanker een mysterieuze ziekte, veel ziekten die men niet kon duiden vielen al snel onder de noemer kanker. Dat veranderde in de twintigste eeuw. Wat de invloed van de medische wetenschap precies is, kan op grond van dit onderzoek niet vastgesteld worden. Daar zal verder onderzoek naar moeten worden gedaan.
De hoofdvraag is hoe en wanneer er (wettelijke) regelgeving zichtbaar is in de geneesmiddelenadvertenties in de periode 1850 - 1950. Het is verleidelijk om te stellen dat dat na de Eerste Wereldoorlog is. Het probleem is echter dat er in die periode geen regelgeving is gevonden. De enige waakhond die toen bestond op het gebied van medische reclame is de Vereniging tegen de Kwakzalverij. De Commissie van Controle die in het vierde hoofdstuk uitgebreid aan bod is gekomen is ontstaan naar aanleiding van het wetsvoorstel uit 1925. 
Regelgeving
In een poging de hoofdvraag te beantwoorden zullen enkele bevindingen uit het onderzoek met betrekking tot de regelgeving achter elkaar worden gezet. In de negentiende eeuw bestond er een initiatief wat de valse beloftes in geneesmiddelenadvertenties aan de kaak stelde. De Vereniging tegen de Kwakzalverij hield zich bezig met meerdere vormen van kwakzalverij, maar de geneesmiddelenadvertenties waren een doorn in het oog. De oprichters van de vereniging waren twee broers, de één een medicus en de ander een leraar scheikunde. Twee geleerde heren die op de hoogte waren van de medische stand van de wetenschap. In het Maandblad tegen de Kwakzalverij wat door de gebroeders Bruinsma werd uitgegeven werd het publiek geïnformeerd en gewaarschuwd voor de valse beloften die werden gedaan in de geneesmiddelenadvertenties. Aangezien de kranten ook schreven over het werk van de vereniging was er, mag aangenomen worden, een zekere publieke bekendheid. Wat de uiteindelijke invloed van de Vereniging tegen de Kwakzalverij is geweest op de regelgeving die in 1925 in de vorm van de Commissie van Controle ontstond, of op andere regulering en preventie vóór deze periode, is niet duidelijk geworden. 
Tijdens het onderzoek rees de vraag in hoeverre dit burgerinitiatief ertoe heeft geleid dat er in 1925 een wetsvoorstel werd gedaan betreft de beperking van de geneesmiddelenadvertenties. Een vervolgonderzoek zou dit moeten uitwijzen. Er vonden ook heel wat internationale ontwikkelingen plaats die ook hun uitwerking op de Nederlandse overheid zullen hebben gehad. Dat is aannemelijk omdat de eerste Nederlandse codes omtrent reclame ook afkomstig waren van internationale afspraken. 
Het is niet uitgesloten dat de Vereniging tegen de Kwakzalverij invloed heeft gehad op de manier waarop werd geadverteerd. Maar het kan evenmin worden vastgesteld. De Vereniging tegen de Kwakzalverij werd aan het eind van de negentiende eeuw opgericht, in een periode waar enorm misstanden bestonden op het gebied van geneesmiddelenreclame. Het is het eerste tegengeluid wat in het onderzoek naar voren komt.
Het wetsvoorstel van 1925 wat ervoor moest zorgen dat reclame voor geneesmiddelen aan banden werd gelegd, werd afgewezen. De overheid wilde iets ondernemen tegen de valse beloftes in de geneesmiddelenadvertenties, maar was bang de geneesmiddelenindustrie (en daarmee ook de apothekers en drogisterijen) te benadelen. De wet werd afgewezen maar heeft de oprichting van de Commissie van Controle tot gevolg gehad. Deze commissie is naar alle waarschijnlijkheid geen burgerinitiatief. Toch wordt er in het artikel over de commissie benadrukt dat het ook geen commissie betreft die banden heeft met de geneesmiddelenindustrie.  Feit is dat het bedrijfsleven enthousiast heeft meegewerkt met de commissie. De ‘straffen’ die de commissie uitdeelde aan kranten en tijdschriften die de regels overtraden waren alleen uitvoerbaar als iedereen, van geneesmiddelenfabrikant tot reclamebureau, meewerkte aan het initiatief. De commissie had tot doel de kranten en tijdschriften te verschonen van de valse beloften in geneesmiddelenadvertenties, maar ook de wettelijke vastlegging van de regels hier omtrent overbodig te maken of uit te stellen. Het onderzoek naar de geneesmiddelenadvertenties doet het vermoeden ontstaan dat de commissie aardig succesvol was in wat ze beloofde te doen, namelijk de beloften van de geneesmiddelenadvertenties zo reëel mogelijk houden. In de periode nadat de commissie tot stand is gekomen zijn er in het onderzoek geen extreme beloftes meer aangetroffen in het onderzoek. Of de commissie daar verantwoordelijk voor is is niet duidelijk. Daar zal een uitgebreider onderzoek naar de commissie en naar geneesmiddelenadvertenties in de periode van haar bestaan meer duidelijkheid over kunnen geven. 




Het advertentieonderzoek lijkt een trend te laten zien waarin er van hele heftige beloftes die opkomen in de tweede helft van de negentiende eeuw in de geneesmiddelenadvertenties, een periode van bezinning plaatsvindt in de aanloop naar de Eerste Wereldoorlog. Er lijkt dan een einde te zijn gekomen aan de extreme beloftes die er werden gedaan in de geneesmiddelenadvertenties. 
Wat voorzichtig kan worden vastgesteld is dat er door alle ontwikkelingen bij elkaar (zichtbare ontwikkelingen en onzichtbare ontwikkelingen) zich een mentaliteitsverandering heeft voorgedaan. In het tweede hoofdstuk wordt al beschreven dat wat in de ene periode toelaatbaar wordt geacht, enkele decennia later als volledig ontoelaatbaar kan worden gezien. Door het onderzoek naar de geneesmiddelenadvertenties kan worden vastgesteld dat de het toelaatbare in 1850 een andere betekenis heeft als in 1950. De omslag lijkt zich te hebben voltrokken in de periode 1910 tot 1920. De oorzaken kunnen worden gezocht in wetgeving en regelgeving maar uiteraard ook in andere ontwikkelingen. Door de ontwikkelingen in de geneeskunde veranderden de verwachtingen. In hoofdstuk drie is de verandering besproken die zich heeft voltrokken wat betreft het gezondheidsbesef. Mensen waren zich steeds bewuster van hun gezondheid waardoor de markt voor middelen voor gezondheidsoptimalisatie was geopend. Dit is ook terug te zien in het advertentieonderzoek. In de periode na de Eerste Wereldoorlog wordt er opvallend vaker geadverteerd voor middelen die de weerstand zouden versterken.
De mogelijkheid dat de geneesmiddelenadvertenties terug lopen ten opzichte van de rest van de advertenties kan te maken hebben met de economische achteruitgang. Waren geneesmiddelen zoals de Pink Pillen wellicht luxeartikelen die in schaarste tijd niet werden aangeschaft? Er is meer (en ander) onderzoek nodig om dat vast te stellen. Nog een mogelijkheid is dat er een proces van zelfregulatie heeft plaatsgevonden na een periode van jaren waarin werd adverteren met middelen die niet waarmaakten wat ze beloofden? Binnen de reclame-industrie geldt de regel dat een slecht product de slechtste reclame voor zichzelf maakt en uiteindelijk niet meer verkocht zal worden. Ook die mogelijkheid zal moeten worden uitgesloten door middel van meer onderzoek. 
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Onderzoek in de Amersfoortsche Courant naar geneesmiddelenadvertenties in de periode 1850-1950.
 

De geneesmiddelenadvertenties in de periode 1850 tot 1950 in elke eerste krant van het jaar in dan wel de Arrondissementsbode van Amersfoort, de Amersfoortsche Courant , de Nieuwe Amersfoortsche Courant , De Eembode, het Amersfoorts Dagblad en De Eemlander, zijn in een tabel onder elkaar gezet.

In de eerste kolom is de datum weergegeven evenals de afkorting van de krant waar de advertentie uit afkomstig is. De tweede kolom bevat de titel of het ‘kopje’ van de advertentie. In kolom drie staat met een afkorting de vorm van de advertentie aangegeven. De vorm van de geneesmiddelenadvertenties varieerden. Er waren advertenties in de vorm van een ingezonden brief, in de vorm van een artikel en in de vorm van een verklaring van een genezen persoon. Soms werden er getekende of gefotografeerde portretten aan toegevoegd, niet zelden met de volledige naam en het adres erbij vermeld. Ten slotte zijn er nog de korte advertenties en de advertenties waar een logo of een afbeelding bij werd geplaatst. Voor de afkortingen: zie onder.

In de vierde kolom is de belofte die de adverteerder in zijn geneesmiddelenadvertentie deed vermeld. In de vijfde kolom is het kopje waaronder de advertentie verscheen in de krant vermeld. Dat kon variëren van het kopje ‘advertentiën’, ‘reclame’, en tussen de artikelen. Er dient opgemerkt te worden dat onder het kopje “advertentieën’” in de hele onderzochte periode ook algemene aankondigingen werden gedaan zoals overlijdensberichten, faillissementen, nieuwe wetten, etc. Adverteren betekende dus niet automatisch reclame maken. Vanaf de periode dat er ‘reclame’ in de kolom staat voorafgaand aan de advertenties betroffen het wel advertenties die specifiek tot doel hadden iets te verkopen. Gedurende de gehele onderzoeksperiode blijft het kopje ‘advertentiën/ advertenties’ in gebruik. Soms in eenzelfde krant tegelijk met het kopje ‘reclame’. 

Afkortingen
Vorm van de advertentie:
-	IB, Ingezonden Brief (met verhaal van genezen persoon)
-	A., Artikel (met uitleg over de werking van het lichaam en/of  medisch advies)
-	L., Logo met de merknaam
-	V., Verklaring van iemand die genezen is (vaak met volledige naam en adres) 
-	Dr., Naam van een dokter erbij vermeld.





-	Arrondissementsbode van Amersfoort: AVA
-	Amersfoortsche Courant: AC
-	Nieuwe Amersfoortsche Courant: NAC
-	De Eembode: DEB
-	Amersfoorts Dagblad en De Eemlander: ADDE

Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
1850AVA	Geen geneesmiddelen-advertenties.			
185113/5AC	Engelse Slijm- en Maagpillen	Adv. 	Voeren slijm en gal af.	Kopje advertenties.Enige van het jaar.
185213/5AC	zwarte tandpoeder: dentifricium nigrum (J.P.G.Gelauff)	Adv. 	Voorkomt scheurbuik, kiespijn en tandpijn	Kopje advertenties (enige van het hele jaar)
185324/2AC	Griep of Borst-Ulevellen	Adv.	Bij verkoudheid. 	Kopje advertenties, 1e van het jaar.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
Hiaat tot sept.1856 				
18572/1AC	De Zalf en pillen van Holloway	Artikel, Verklaring (alleen initialen)	Geneezing van zieke of zeere beenen.	Kopje advertenties.
18581/1AC	De Pillen van Holloway	A.,Afbeelding, V., 	Kortademigheid/borstkwalen.	Kopje advertenties.
	Breukbanden	Advertentie, galvanische stroming	Radicale genezing van breuken.	Kopje advertenties.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	De oostersche anti-Rheumatische kruiden-olie	Adv. Met uitleg	Geneest alle reumatische ziektes, verlammingen, pijn in gewrichten, verstijvingen in de pezen en andere aandoeningen.	Kopje advertenties.
	Bräbender’s Chocolade-koekjes	Advertentie, korte uitleg, 3 geneesheren met naam.	Worm-afdrijvend, 	Kopje advertenties.
18603/1AC	De pillen van Holloway	V., A., 	Tegen duizelingen	Onder advertenties.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Bräbender Chocoladekoekjes.	Korte adv.op advies van 3 geneesheren met naam.	wormafdrijvend	Kopje advertenties.
18623/1AC	De Zalf en Pillen van Holloway. 	A., afb., 	Reiniging van de tong, eetlust, gloeiing van het aangezicht en neerslachtigheid verdwijnt,lichaamsgeur wordt helder, geest wekt op, tegen verzwakking tijdens ongesteldheid. 	Kopje advertenties.
	Revalenta Arabica	A., ib., 	Zwakke maag, hartwater, zenuwachtig beven. 	Kopje advertenties. 
18632/1AC	Revalenta Arabica	A, IB., 	Tegen buikloop, galziekten,slijm,zuur, hoofdpijn,  als kindervoeding, 	Kopje adv.
	De zalf en pillen van holloway.	a., afb.	Indigestie, gal, hoofdpijn., bij kinderen tegen roodvonk en mazelen.	Kopje adv.


Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
18641/1AC	Abshaubbin’s of anti-rumatische watten.	A., 	Tegen reumatische aandoeningen	Kopje adv.
	Pillen van Holloway	A., over het genoegen der gezondheid.	Verwarring der denkbeelden in het hoofd. Spijsvertering, hartkloppingen.scheele hoofdpijn, diarrhé.	Kopje adv.
	Du Barry’s revalente Arabica	A., V., 	Maagkwalen, 	Kopje adv.
18653/1/AC	Holloway Pillen	A.	Toevallen, herstel van wonden, ziekten der ingewanden, buikloop	Kopje adv.
18662/1AC	Stoll’s Druppelen	Korte Adv.	Tegen kiespijn, slechts een druppel in het oor aan de kant van de kiespijn.	Kopje adv.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
18671/1AC	Pillen en Zalf van Holloway	A., 	Nieraandoeningen, pijnstilling, 	Kopje adv.
18683/1AC	Stollwerck’sche Borst-bonbons	Korte adv.	Tegen katarrhalische keel- en borstaandoening.	Kopje adv.
	Geen rheumatiek meer! (abshaubin’s anti-rheumatische watten)	A., 	Voor door rheumatiek verstijfde lijders, in minder dan 12 uur van de pijn en stijfheid af.	Kopje adv.
	Revalenta Arabica	een V. gevolgd door een A.	Tegen maagpijn/zwakte e.a. ongesteldheden	Kopje adv.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
18691/1AC	Holloway zalven en pillen.	A., 	Zuiveren van bloed. Alle aandoeningen omdat de werking van elk orgaan verbeterd.	Kopje adv.
	Revalenta Arabica, duizende en duizende herstelde lijders	V., gevolgd door A., 	Herstel spijsvertering, versterkt zenuwen en longen, zuivert bloed, brengt nieren en longen in gezonden staat.	Kopje adv
18704/1AC	Kissinger pastilles	Korte adv.	Tegen trage spijsvertering, bezwaarlijke ontlasting, bleekzucht, bloedsgebrek, h”amorrhoiden en neiging tot jicht en scropuleusheid.	Kopje adv. 






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Zalf holloway, de zekere genezing	Afb., A., 	Van e schram aan het been tot het verdrijven van ziekten	Kopje adv.
3/1/1871AC	Schmidtsche Waldwol-artikelen	Afb., A.	Anti-rheumatische waldwolwatten	Kopje adv.
	Pillen Holloway	Afb., A.	Verkoudheden, Hoestbuien, Diphteria, Bronchitus. Zuivering bloed.	Adv
	Staalwijn	V., A., waarschuwing tegen namaak.	Tegen uit het ruggemerg voortkomende zenuwzwakte, en zuiverend voor het bloed. 	Kopje adv.
2/1/1872AC	Friedrichshaller Pastillen	Kort A. 	Tegen maagzuur en slechte spijsvertering.	Kopje adv.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Zalf Holloway	Afb.(nieuw:klassieke vrouw en kind, tekst:genezing voor iedereen)zijkant:never despair. A., V.	Vlekken, blaren, zweren en huidziekten. Belofte is zuiver bloed.	Kopje adv.
3/1/1873AC	Slijm- en maagpillen	Korte Adv.echtheidswaarschuwing	Maagversterkend en spijsvertering bevorderend.	Kopje adv.
	Waldwol	Logo met tekst erin	Tegen jicht en reuma.	Adv.
	Malz-extract	Korte adv. Met logo’s	Tegen maagkwalen, bloedarmoede, verouderde hoest, zwakte, longlijden	Adv.
	Zalf Holloway, genezing zonder pijn	Afb., A., 	Builen, zweeren etterbuilen, zenuwpijn en rheumatiek.	Adv.
	Revalenta Arabica	V., A.	Slechte spijsvert. Diarrhaea, maag en onderbuikkwalen, slijm, gal en zuur, hoofdpijn, oprispingen en menig andere ziekte.	Adv.


Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/1874AC	Revalenta Arabica	V. en A.	Goedkoop genees- en voedingsmiddel. 	Adv.
	ZWAKTE (malz-extract)	A., duizenden V.	Tegen vermagering en algemene lichaamszwakte/ zuiver bloed	Adv.
	Pillen Holloway	A.	Tegen verzwakte gezondheid, en voor mensen van zenuwachtigen aard.	Adv
1/1/1875AC	Revalenta Arabica	V., A.	Voedzame en krachtige spijs en belooft leven en gezondheid aan alle lijders.	Adv.
	Zalf Holloway	Afb., A.	Velen getuigen, in geval van griep, bronchius, schorheid, hoest, kortademigheid en hartkloppingen, zalf op de borst.	Adv
	Slijm en maagpillen	A.	Slijm en maagversterkend.	Adv.


Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
4/1/1876AC	Asthme Nevralgies	Korte adv. Logo, Dr. cronier	Tegen hoest/hartkloppingen, alle aandoeningen in het ademhalen, hoofdpijn, maagkramp en alle zenuwziekten.	Adv.
	Gimborn’s Maagzout	Korte adv.	Hoofdpijn, verstopping, slechte spijsvert., maagpijn, migraine, aanbijen.	Adv.
	Urbanuspillen	Korte adv. L. 	Geen uitleg, waarschuwing tegen  namaak	Adv.
	Borstpastilles	Korte adv.	Door dokters aanbevolen tegen hoest, schorheid, keel en borstpijn.	Adv
	Staalwijn	Korte adv.	Ijzer voor in het bloed.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Zalf Holloway, Diarhr’e en darmpijn	Met afb.	Tegen huiduitslag, scheurbuik, kliergezwellen, heelen alle soorten van zweren, etterbuilen, wonden en schavingen. 	Adv.
	Tering, ontsteking van de luchtpijp, verkoudheden, hoest	A,. Dr. Guyot	Teercapsules, 	Adv.
2/1/1877AC	Fabriek merk: Dr. Airy, Sarsaparillian	A., L., Dr. Airy	Tegen chronische ziekten, tegen bederf van het bloed.	Adv.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Quina Laroche Elikser	Medailles afgebeeld, prijzen gewonnen op de tentoonstelling van Parijs.	Krachtherstellend, tonisch en koortswerend.	Adv
	Genezing van Heeschheid, druivenborsthoning	V., en dankbetuiging van een genezen persoon.L.	heesheid	Adv
	Abshaubbins of anti-rheumatische watten	Korte adv.	Maagkramp, hoofd-schouder pijn. 	Adv
1/1/1878AC	Slijm en Maagpillen	A., L.echtheidswrsching	Spijsvertering	Adv
	Zalf Holloway	A., L.	Mazelen, roodvonk, longaandoeningen	Adv
	borstpastilles	Korte adv.	Hoest, borstpijn	Adv
	Emser-pastilles	Korte adv.	Geen uitleg	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Dr. Airy	A.	Rheumatiek, jicht, alle maag en borstkwalen, alsmede koorsten, hardlijvigheid, slechts spijsvert., zenuwzwakte en bloedarmoede enz enz. 	Adv
	Borstlijders vinden baat.	A., L., V.	Tegen borstkwalen	Adv
3/1/1879	Zalf Holloway	Afb., A.	Rheumatiek, zenuwaandoeningen, en dergelijke pijnlijke kwalen altijd onder groot deel onzer bevolking heerschen.	Adv.
	Waldwol	L., 	Tegen alle jicht en rheumatiek	Adv
	Revalenta	V. gevolgd door A.	Maagkwalen	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Quina Laroche	Korte adv.	Ijzer	Adv
	Abshaubbins	V.	Rheumatiek	Adv
2/1/1880AC	Ernstige waarschuwing(abshaubbins)	waarschuwing	Advies tegen nepproducten tegen rheumatiek.	Adv
	Revalenta Arabica	V., A., L. 	Sappen gezuiverd hele lichaam gezond. 	Adv
	Druiven- Borstsiroop	A., geen geheimmiddel, druivensuiker en Zwitserse honing.	Heeschheid, hoest, borstpijn, kramphoest en kuchhoest.	Adv
	Pillen Holloway	A.over ongezonde dampen en voortdurende koude.	Zuiver bloed, zenuwen versterkt.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
3/1/1882AC	Zalf van het Roode Kruis 	Korte adv.	Teer als basis, tegen brandwonden, kwaadaardige zweren, huid en kankerachtige aandoeningen.	Adv
	Vreemdsoortige en algemeene Ziekte in dit land voorkomende	A., afb.vrouw, 	Pillen tegen alles, eetlust ontbreekt, moeheid, vieze smaak in de mond, duizelingen, braken.	Adv
	Zalf Holloway	A.	Keelontstekingen, hangende huig.	Adv
1/1/1883AC	Zalf Holloway	A., afb.	Fistels, aambeien, samentrekking of opstroopingen der huid	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
1/1/1885AC	Hoest, heeschheid, verkoudheid. Malz-borstbonbons	Grote adv. Voor mensen die overluid moeten spreken (geestelijken, leraren etc)met V.	Tegen verkoudheid.	Adv
	Revalenta Arabica	Waarschuwing nepmiddelen, V., A.	Maag, hoofd, tering, koorts, hoest. Van lichte tot zware kwalen.	Adv
	Cigaretten tegen Asthma (!!!)	Korte adv. 	Bij inademing van de sigaret terstond verlichting.	Adv
	Uitkomst! (abshautbins watten)	Korte adv.	Tegen rheuma.	Adv
	De eenigste echte schreuder’s Slijm en Maagpillen	Korte adv.	Tegen slijm en maagkwalen	Adv
	Zalf Holloway	A.	Tegen rheumatiek en pijn in de leden.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Pillen van Holloway	A., afb.	Verwarring der denkbeelden en pijn in het hoofd.	Adv
3/1/1887AC	Revalenta Arabica	A.	Maagverbetering, vernieuwing.	Adv
	Pillen Holloway	A.,L.	Pijn in der onderbuik kramp, stijve darmen.	Adv
2/1/1888AC	Arabische gomballen	Korte adv. L.	Tegen hoest en aandoeningen der slijmvliezen.	Adv
	Revalenta Arabica	A., L.	Spijsverteringen.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
3/1/1889AC	Een plaag der menschheid, een zegen der menschheid.(abshaubbin’s watten)	Korte adv.  	Rheumatiek	Adv
	Pillen Holloway	A., afb., L., 	Hoest, griep, bloedzuivering.	Adv
2/1/1890AC	Maag en darmkatarrh	Korte adv.	Tegen verslijming der spijsverteringsorganen.	Adv
	Zalf Holloway	A., Afb., L.	Aambeien, lopende zweren.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Een ware schat Dr rateu’s zelfbewaring	Kleine adv. Dr. Retau’s Zelfbewaring,duizenden hebben hun herstel te danken. Voor allen die door jeugdige verkeerdheden lijden. 	Voor allen die aan jeugdige verkeerdheden lijden, duizenden genezen. (boek, uit leipzig)	Adv
	Pillen Holloway, een groote noodzakelijkheid	A.	Als het bloed doortrokken is van onzuiverheden.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Genezing zonder operatie (kanker)	A., gevolgd door lijst van namen met aandoeningen die genezen zijn. Enkele vb: kanker aan de lip, kanker aan de borst, kwaadaardig gezwel, kanker aan het oog. Dr. Windelincx, geld toesturen alvorens medicijnen worden verstuurd. 	Kanker, klieren, verzwering, verharding enz. aan de borst en in de baarmoeder, kwaadaardige gezwellen. 	Adv
	Zalf Holloway	A., L.	Rheumatiek	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Genezing zonder operatie (kanker)	A., gevolgd door lijst van namen met aandoeningen die genezen zijn. Enkele vb: kanker aan de lip, kanker aan de borst, kwaadaardig gezwel, kanker aan het oog. Dr. Windelincx, betreft een consult waar mensen over moeten corresponderen voor de plaats en de tijd.	Kanker, klieren, verzwering, verharding enz. aan de borst en in de baarmoeder, kwaadaardige gezwellen. 	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
1/1/1894AC	Een ware schat, Dr. Retau’s zelfbewaring. 	Kleine adv. 	Kleine adv. Dr. Retau’s Zelfbewaring,duizenden hebben hun herstel te danken. Voor allen die door jeugdige verkeerdheden lijden.	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Genezing zonder operatie (kanker)	A., gevolgd door lijst van namen met aandoeningen die genezen zijn. Enkele vb: kanker aan de lip, kanker aan de borst, kwaadaardig gezwel, kanker aan het oog. Dr. Windelincx, betreft een consult waar mensen over moeten corresponderen voor de plaats en de tijd.	Kanker, klieren, verzwering, verharding enz. aan de borst en in de baarmoeder, kwaadaardige gezwellen. 	Adv






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/1896AC	Abshaubbin’s of anti-rhumatische watten	A., V.	Tegen rheuma	Adv
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Adv
4/1/1897AC	Een ware schat, Dr. Retau’s zelfbewaring. 	Kleine adv. 	Kleine adv. Dr. Retau’s Zelfbewaring,duizenden hebben hun herstel te danken. Voor allen die door jeugdige verkeerdheden lijden.	Adv
3/1/1898AC	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Adv
2/1/1899AC	Warner’s Safe Nevine	Kleine adv. , beroemde dokter, geen naam	Slaapmiddel zonder gevaarlijke slaapverwekkende bestanden. Versterkt t zenuwstelsel.	Kopje reclames


Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Kopje advertentien
1/1/1900AC 	De marteling van tantalus. Snabil’e: Pink Pillen	Lang A.(inclusief verslaggever), V., P., L.(tegen namaak)	Bloedarmoede, rheumatiek, heupjicht, zenuwpijn, verlamming, ruggemergziekte, St Vitus, dans, hoofdpoijn, zenuwachtigheid, kleiren, enz. 	Kopje reclame
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Kopje advertentien
3/1/1901AC	Twijfelt gij er nog aan? Pink Pillen	A., Dr Williams, V., P., 	hoofdpijnen	Kopje reclames






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/1902AC	Pink Pillen; Thans hoor ik.	A., V., P., Dr. L.	Vervanging van het bloed, genezing doofheid.	reclames
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Kopje advertentien
3/1/1903AC	Bij miljoenen verlost. (Pink Pillen)	Klein A. 	mededeling dat de almanak pink gedrukt is, en gratis wordt toegezonden	Onder artikelen.
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Kopje advertentien






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/1904AC	De influenza is nabij (PP)	A.,P.,V., Dr.L.	Tegen influenza. 	Recl.
	Ouden en jongen mannen, bekroonde nieuwe uitgave	Kleine adv.	Verstoord zenuw- en geslachts-stelsel (geld opsturen)	Kopje advertentien
3/1/1905AC	Geen medische adv.			
2/1/1906AC	Waarom zich te verwonderen. (PP)	A., P., V., Dr., L	Storing van het zenuwstel en spieraandoeningen (beven)	Recl.
3/1/1907AC	Pink Pillen, voor de rheumatiek.	A., L., afb.	Tegen reumatiek en ze wekken de organen op.	Recl.






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/1908AC	Geschiedenis van een slager en een pil (PP)	A., V., 	Bloedarmoede , zwenuwpijnen.	Recl.
2/1/1909AC	Geen geneesmiddelenadv.			
4/1/1910AC	Een ware schat, Dr. Retau’s zelfbewaring. 	Kleine adv. 	Kleine adv. Dr. Retau’s Zelfbewaring,duizenden hebben hun herstel te danken. Voor allen die door jeugdige verkeerdheden lijden.	Adv.
3/1/1911AC	Hoofdpijn-pastilles	Korte adv.	migraine	Adv.
1/1/NAC	Drankmisbruik: heilmiddel: Unicum	Korte adv.	Radicale genezing van drankmisbruik (ook bij geheime toepassing)	
	De nieuwe geneeswijze van Longteering	Korte adv. Dr. Ph. Baudet (50 cent)	Longtering	















Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1/ADDE	Geen geneesmiddelen-advertenties			
4/1/1916AC	Geen geneesmiddelen-advertenties			
4/1/ADDE	Het tocht! (Wybert-tabletten)	Adv., Afb., 	Tegen heeschheid.	Adv.
2/11/AC (geboortedag oma)	Geen geneesmiddelen-advertenties			
2/11/ADDE	Geen geneesmiddelen-advertenties			
2/1/1917AC	Geen geneesmiddelen-advertenties			






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	De stem (Wybert-tabletten)	Adv met afb.en L.	Heeschheid.	Adv.
1/1/1918AC	Geen geneesmiddelen-advertenties			
2/1/ADDE	Energeen 	Kleine adv. Dr AAL Pilgrim	Energievormer voor kinderen, zenuwzwakken en herstellenden.	Adv.
2/1/1919AC	Geen geneesmiddelen-advertenties			
2/1/ADDE	Energeen 	Kleine adv. Dr AAL Pilgrim	Energievormer voor kinderen, zenuwzwakken en herstellenden.	Adv.







Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
	De hardnekkigste gezwellen	Kleine ad., A-vorm	Steenpuisten /bloedvinnen/ zweren/ likdoorns/wratten/ en alle mogelijke wonden	Adv.
	Thermotabletten	Kleine adv., afb.	Verkoudheid en hoest.	Adv.
	Sanaperin tabletten	Kleine adv. Afb., L.	Koude en pijn in de ledematen. Rheuma, stijve hals, spit, influenza, jicht, hoofdpijn, oorpijn, aangezichtspijn en kiespijn.	Adv.
3/1/1921ADDE	Bedwateren (urie 2.)	Kleine adv. 	Spoedige radicale genezing ook bij verouderde gevallen door de bekende pillen.	






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
4/1DEB	Geen medische advertenties			
2/1/1922ADDE (geen DEB)	Geen medische advertenties			
2/1/1923ADDE	Valdapastilles	Kleine adv. 	Geen belofte	Tussen de tekst.
2/1DEB	Geen medische advertenties			
2/1/1924ADDE	Aderverkalking (giftvrije huiskuur)	Kleine adv. Dr. Weises.	Tegen duizeligheid, verzwakte hartsterkte.	Adv.
4/1DEB	Geen medische advertenties			






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1DEB	Geen medische advertenties			
2/1/1926ADDE	Zwakke beenderen vormen een zwak lichaam. (Brocades levertraanemulsie)	Kleine adv., afb.	Verschaft sterke beenderen en verhoogt de kracht en weerstand van het lichaam.	Adv.










Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
3/1 DEB	Niet toevallig (Italiano)	Kleine Adv in A-vorm	Tegen hoest	Tussen de tekst (voorpagina)
2/1/1929ADDE	Hoestartikelen en levertraan	Kleine adv.	Verkoudheid.	Adv.
4/1DEB	Geen medische advertenties			
2/1/1930ADDE	Geen medische advertenties			
3/1DEB	Italiano	Kleine adv., L. 	Tegen hoest en verkoudheid.	Tussen de artikelen. P.2






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1DEB	Geen medische advertenties			
2/1/1932ADDE	Wybert	Kleine adv. L. en Afb.	Stof en microben besluipen uw keel op dit moment, vlug neem een wybert. Beschermt en desinfecteert. 	Tussen de art.
5/1DEB	Mijnhardt’s	Kleine adv. 	Zenuwtabletten, laxeertabletten en hoofdpijntabletten (60cnt)	Tussen het nieuws.
2/1/1933ADDE	Geen medische adv.			
3/1DEB	Geen medische adv.			






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
2/1DEB	Mijnhardt’s tabletten	Adv., L.	Zenuwtabletten, kiespijn, laxeer, hoesttabletten.	Adv.
	Bij kleine kinderen, Purol	Adv., Afb., L.	Ontstoken, rode en smettende delen. 	Adv.
	King 	Grote adv., afb. L.,	Een opgewekte geest houdt u jeugdig en gezond.	Adv.
2/1/1935ADDE	Mijnhardt’s poeders	Kleineadv.	Hoofdpijn en kiespijn	Tussen het nieuws
	Droste	Kleine adv., L.	verkoudheid	Adv.
4/1DEB	Geen medische adv.			









1/1/1942AC (geen DEB meer)	Geen medische adv.			
2/1AC	Hoestsiroop Bonnema	Adv., afb. L.	Tegen hoest	Tussen het nieuws.
2/1ADDE	Geen medische adv.			






Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
3/1/1944AC	Paniral (kalktabletten)	Kleine adv., L.	De hoeveelheid voedsel behoeft U niet te verhoogen, wel de waardevolle bestaddeelen ervan. 	Tussen het nieuws.
	Dagravit, de dokter schreef Kald met D voor.	Kleine adv., afb., L.,	Kalktabletten met vt. D.	Adv.
	KOU gevat? (akkertje)	Kleine adv., afb., L.	pijnstiller	Adv.
	Ovaaltjes	Kleine ad., L.	Tegen rheumatiek, ischias, pijnen en scheuten in ledematen en gewrichten. Spit, griep, verkoudheid en zenuw- of hoofdpijnen.	Adv.







Jaar	Titel/kopje	Vorm	Belofte	Plaats in de krant
Geen januarikrant 23/9/1946DVA	Geen medische adv. (bijna helemaal geen adv.)			
2/1/1947DVA	Onmiddelijke verlichting en verbetering.	Adv., afb., L.	Tegen asthma, neusverkoudheid, hooikoorts, bronchitis en moeilijke ademhaling.	Adv.
	Geen tranen meer; vitaminemelk	Grote adv., 2 P., L.	Verhoogd weerstand van kinderen.	Adv.
2/1/1948DVA	Geen medische adv.			
3/1/1949DVA	Geen medische adv.			
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